ಜವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಕೆ 


ಗ್ರಾಮಿಣ ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ (ಗರ್ಭಿಣಿಯರ) 
ಹಾಗೂ ಆರೋಗ್ಯಯುತ ಮಕ್ಕಳ ಪೌಷ್ಟಿಕ ಆಹಾರ 
-ಇಂಗಾ ಹುಟ್ಟರ್‌ 


ಮನೋಹರ ಗ್ರಂಥಮಾಲಾ, ಧಾರವಾಡ -೧ 


10801 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ನಡುವ ಕಾಲುಂಗುರ, ಮುಡಿವ ಮಲ್ಲಿಗೆ ಹಾರ 
ನಡುವಿನ ಒಡ್ಕಾಣದಲ್ಲಿ, ಒಡೆದು ಕಾಣುತ್ತವ್ವ ಹೊಟ್ಟೆ 
ಬಸರೇನವ್ವ ಲಕ್ಷ್ಮೀದೇವಿ, ಬಸರೇನವ್ವ ಲಕ್ಷ್ಮೀದೇವಿ 
ಬಯಕೇನವ್ವ, ಪ್ರೇಮದಿಂದ 


(ಮೊದಲ ಸಲ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ, ಕುಬಸ ಮಾಡುವ ಹೊತ್ತಿಗೆ ಹಾಡುವ ಸೋಬಾನದ ಒಂದು ಭಾಗ) 


ವಿದೇಶ ವ್ಯವಹಾರ ಮಂತ್ರಾಲಯ, ಹೇಗ್‌ 
ದಿ. ನೆದರಲ್ಕಾಂಡ್ಸ್‌ ಇವರ 
ಧನ ಸಹಾಯದೊಂದಿಗೆ 


1 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಗ್ರಾಮೀಣ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ 
ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಮತ್ತು ಯೋಗಕ್ಷೇಮ 


ಇಂಗ ಹುಟ್ಟರ್‌ 


೧೯೯೮ 


ಮನೋಹರ ಗ್ರಂಥ ಮಾಲಾ 
ಲಕ್ಷ್ಮೀಭವನ, ಸುಭಾಸ ರಸ್ತೆ 


ಧಾರವಾಡ ೫೮೦ ೦೦೧. 


AVALU HOTTEYINDIDDALE (Kannada) 
(SHE IS WITH A STOMACH) by Inge Hutter” 


Published by 


Typeset by 
Printe at 


First Edition 


Copies 


© Inge Hutter 


Price :Rs.100/- 


Founder - Editor 
Literary Advisor 
Managing Editor 
Cover Painting 


MANOHARA GRANTHA MALA 

Laxmi Bhavan, Subhas Road 

DHARWAD - 580 001. 

JOSHI COMPUTERS, DHARWAD - 1. 
TWARITHA MUDRANA OFFSET 
PRINTERS, GADAG - 582 101. 


1998 Pages: 168+ XVI ಎ 184 


1000 


G. B. Joshi 

K. D. Kurtkoti 
Ramakant Joshi 
Arya 


ಮುನ್ನುಡಿ 


ಷ್ಠ 


ಈ ಪುಸ್ತಕದ ಇ. ಭಾರತದ ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿಯ ಧಾರವಾಡದ ಸುತ್ತ ಮುತ್ತ 
ಇರುವ ಹನ್ನೊಂದು ಹಳ್ಳಿಗಳ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ 20 ತಿಂಗಳು ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದುದರ ಮೇಲೆ 
ಆಧಾರಿತವಾಗಿದೆ. ಈ ಸಂಶೋಧನೆಯನ್ನು 1991 ಮತ್ತು 1992 ರಲ್ಲಿ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 
ಈ ಮೂಲ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ಪ್ರಬಂಧವನ್ನು ಜನರಿಗೆ ಓದಲು ಅನುಕೂಲವಾಗಲು ಸರಳ 
ಪ್ರಬಂಧವಾಗಿ ಮಂಡಿಸಿದೆ. ಇದೊಂದು PHD ಸಂಶೋದಧನೆಯಾಗಿದ್ದು ಈ 
ಸಂಶೋಧನೆಯಿಂದ "ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ನ ಮತ್ತು 
ಮಕ್ಕಳ ಸುಸ್ಥಿತಿ". ಎಂಬ ಪ್ರ ಭಜ ಹೊರಬಂದಿತು, ಪ್ರಕಾಶಕರು ಥೀಸಿಸ್‌ ಪಬ್ಲಿಷರ್ಸ್‌, 
ಅಮಸ್ಪರಡ್ಕಾಮ (1994). 


ಈ ತರಹದ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟ ಜನರಿಗೆ 
ಮರಳಿಸಿಕ್ಕಿ ಪ್ರಯೋಜನವಾಗಬೇಕೆಂದು ನಾವು ಧೃಡವಾಗಿ ನಂಬಿದ್ದೇವೆ. ಇದನ್ನು ಮೊದಲು 
ಆಂಗ್ಲ' ಭಾಷೆಯಲ್ಲಿ ಬರೆದಿದ್ದು ನಂತರ ಕನ್ನಡದಲ್ಲಿ ಭಾಷಾಂತರಿಸಲಾಗಿದೆ. ಓದಲು 
ಅನುಕೂಲ ವಾಗುವದಕ್ಕೋಸ್ಕರ ಮೂಲ ಪ್ರಬಂಧದಲ್ಲಿ ನಮೂದಿಸಲಾದ ಬಹಳಷ್ಟು 
ಉಲ್ಲೇಖಗಳನ್ನು ಕೈಬಿಡಲಾಗಿದೆ. ಆಸಕ್ತಿಯುಳ್ಳ ವರಿಗೆ ನಾವು ಮೂಲ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ 
ಪ್ರಬಂಧವನ್ನು ಓದಲು ಸೂಚಿಸುತ್ತೇವೆ. 


ಶ್ರೀಮತಿ ನಂದಿತಾ ಮೂಡಬಿದರಿಯವರು ಮೂಲ ಪ್ರ ಬಂಧವನ್ನು ಸಂಕ್ಟಿಪ್ತ ಹಾಗೂ 
ಸರಳೆಗೊಳಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಕನ್ನಡಕ್ಕೆ ಅನುವಾದವನ್ನು ಕುಮಾರಿ ಮೀರಾ ಬಿಜಾಪೂರ ಮತ್ತು ಪ್ರತಿಭಾ 
ರಿತ್ತಿಯವರು ಮಾಡಿದ್ದಾರೆ. ಶ್ರೀ ಆರ್ಯ ಅನುವಾದದಲ್ಲಿ ಸಲಹೆ ಸಹಕಾರ ನೀಡಿದ್ದಾರೆ. 
ಈ ಯೋಜನೆಗೆ ನೆದರಲ್ಕಂಡದ ಸರಕಾರದ ವಿದೇಶ ವ್ಯವಹಾರ ವಿಭಾಗದಿಂದ ಧನಸಹಾಯ 


ಕೊಡಲಾಗಿದೆ. 


ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರೂ ಅದರ ಇತಿಹಾಸ: 

ಮತ್ತು ಅದರಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ ನಿರ್ವಹಿಸಿದ ಜನರ ಬಗ್ಗೆ ಆಲೋಚಿಸುತ್ತಾ ರೆ. ನಿಜವಾಗಿ 
ಪುಸ್ತಕದಲ್ಲಿ ವಿವರಿಸಿದ ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆ ಪ್ರಾರಂವಾದದ್ದು, ನನಗೆ ಅಮೇರಿಕೆಯ 
ne ಸಂಸ್ಥೆಯಿಂದ ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ತಾಯಿ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯ 


ಮತ್ತು ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಯ ಸಂಶೋಧನೆ ಬಗ್ಗೆ ಪ್ರಸ್ತಾವನೆಯ ಸ್ಪರ್ಧೆಯಲ್ಲಿ ಭಾಗವಹಿಸಲು 
ಅರ್ಜಿ ನಮೂನೆಗಳು ು ಬಂದಾಗ, ಗ್ರೊ ನನಿಂಗನ್‌ ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾಲಯದ ಜನಾಂ ೦7ಸಿ ತಿ ವಿವರಿಣಾ 
ವಿಜ್ಞಾನ (demography) ವಿಭಾಗದ ನನ್ನ ಮಾರ್ಗದರ್ಶಕ ದಿವಂಗತ ಡಾ. ಬೆರ್ಟಪಾನ್‌ 
ನೊರೆನ್‌ ಅವರಿಗೆ ನಾನು ಭಾಗೆವಹಿಸುವದರ ಬಗ್ಗೆ ತಿಳಿಯಿತು. ಆಗ ಅವರು ನನಗೆ, 
ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗುವದರ ಥು ಸಾಮಾನ್ಯ ರೂಢಿಗಳ ಕುರಿತು ಪ್ರಸ್ತಾವನೆ ಬರೆಯಲು ಸಲಹೆ 
ಮಾಡಿದರು. 


ನೌ 


ಈ ರೀತಿಯಾಗಿ ಈ ಯೋಜನೆ ಶುರುವಾಯಿತು. ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಅನೇಕ 
ಬದಲಾವಣೆಗಳು ಮತ್ತು ಮಾರ್ಪಾಟುಗಳೂ ಆದುವು. 


ಬೆರ್ಟಫಾನ್‌ ನೊರೆನ್‌ ಅವ ರು ಇದರಲ್ಲಿ _ ಮಹತ್ವದ ಪಾತ್ರ ನಿರ್ವಹಿಸಿದರು: ಅವರ 

ಸಾಮಾಜಿಕ ಜನಾಂಗಸ್ಥಿತಿ ವಿವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನ (demography) ದ ಅಧ್ಯಾಪನದಲ್ಲಿ 
ಅಲ್ಲದೇ ವೈಯಕ್ತಿಕ ಮಾತುಕತೆ ಮುಖಾಂತರ ಕೂಡಾ ಎರಡು ವಿಜ್ಞಾನ ವಿಭಾಗಗಳಾ 

ಜನಾಂಗಸ್ಸಿತಿ ವಿವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನ ಮತ್ತು ಮಾನವ ವಿಜ್ಞಾನಗ ಳನ್ನು ಸಂ ER 
ಕೂಡಿಸಿಕೊಳ್ಳೆ ಲು ಉತೆ ಶ್ರೀಜನಕೊಟ್ಟಿರು. ಅದೂ ಅ ಅಲ್ಲದೇ ಅವರ, ಸಾಮಾಜಿಕ ಜನಾಂಗಸ್ಥಿತಿ ತ್ರಿ 
ಎವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನ ಸಂಶೋಧನೆಯ ತೀವ್ರ ಆಸಕ್ತಿ ನನಗೆ ಸ್ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿದೆ ಅವರ 
ಮಾರ್ಗದರ್ಶನದಲ್ಲಿ ಶುರುವಾದ ಈ ಯೋಜನೆಯ ಕೊನೆಯ ಪರಿಣಾಮ ಅವರು 
ನೋಡಬಹುದಾಗಿತ್ತೆಂಬುದು ನನ್ನ ಕೂಡಿ ಬರದ ಹಂಬಲ. 


ತೆ 


ಯೋಜನೆಯ ಶುರುವಿಗೆ, ಲೈಡನ್‌ ವಿಶ್ವವಿಧ್ಯಾಲಯದ ದಿ. ಧ್ಕಾಪಕ ಡಾ. 
ಡಬ್ಲು. ಎಫ್‌. ಬುಶಿಕೆನ್ಸ ಅವರು ಕೃಪೆಯಿಂದ ತಮ್ಮ ಸಹಕಾರ ನೀಡಿ ನನ ಡಾ. ಜೆ.ಡಿ. 
ಸ್ಪಕ್‌ಮನ್‌ ಮತ್ತು ಡಾ. ಎಚ್‌. ಎ. ಡಬ್ಲು ಫಾನಫಿಯನನ್‌ ಅವರೊಡಗೂಡಿ 
ಜನರ ಒಂದು ತಂಡವನ್ನೇ ನಿಯಮಿಸಿದರು. ಅವರು ನನಗೆ ಮೊದಲ ಕ್ಬ 
ಮಾರ್ಗದರ್ಶನ ಮಾಡಿದರು. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಸಂಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಬೆಂಬಲ ಮತ್ತು ಪ್ರೋತ್ಸಾಹ 

ಕೊಟ್ಟಿದ್ದಕ್ಕೆ ಹ್ಮಾರಿವಾನ್‌ ಫೈನೆನ್‌ ಅವರಿಗೆ ನನ್ನ ಕ್ಷ ಕೃತಜ್ಞತೆಗಳನ್ನು ಅರ್ಪಿಸಬಯಸುವೆ. 
ಪ್ರಸ್ತಾವನೆ ಬರೆಯುವದಾಗಲೀ ಧಾರವಾಡ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಅಕ್ಟೋಬರ 1989 ರಲ್ಲಿ ಸಾಧ್ಯತಾ 

ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡುವದಾಗಲೀ ಓದುವದು ಮತ್ತು ಅನೇಕ ಹಸ್ತಪ್ರತಿಗಳ ಜ್‌ 
ಬಗ್ಗೆ ವಿಮರ್ಶೆ ಮಾಡುವದಾಗಲೀ ಎಲ್ಲ ಹಂತಗಳಲ್ಲಿ ಅವರು ತೊಡ ಡಗಿಸಿಕೊಂಡಿದ್ದರು. 


Vil 


ಪ್ರಾಧ್ಯಾಪಕ ಡಾ. ಜೆ. ಡಿ. ಸ್ಪೆಕ್‌ಮನ್‌ (ಲೈಡನ್‌ ವಿಶ್ವವಿಧ್ಯಾ ಲಯ) ಪ್ರಾಧ್ಯಾಪಕ 

ಡಾ. ಜೆ. ಎ. ಕುಸಿನ್‌ (ರಾಯಲ್‌ ಟ್ರಾಪಿಕಲ್‌ ಇನ್ಸಿಟೂಟ ಕೆಐಟಿ) ಮತ್ತು ಪ್ರಾಧ ಧ್ಯಾಪಕ 

ಡಾ. ಈ ಆರ್‌ ಬೋರಸ್ಮಾ (ಗ್ರೊನಿಂಗೆನ್‌ ವಿಶ್ವವಿಧ್ಯಾಲಯ) ಇವರು ಮಲ್ವ ಚಾರಣೆಯ 
ಸಮಿತಿಯಾಗಿದ್ದರು. ಸಂಶೋಧನೆಯ ಉದ್ದಕ್ಕೂ ಅವರು ಬೆಂಬಲ ಮತ್ತು ಮಾರ್ಗದರ್ಶನ 
ಮಾಡಿದ್ದಕ್ಕೆ ನಾನು ಅವರಿಗೆ ಅತ್ಯಂತ ಕೃತಜ್ಞಳಾಗಿದ್ದೇನೆ. ಅದೂ ಅಲ್ಲದೆ ಅವರ ಪ್ರೋತ್ಸಾಹ 
ಮತ್ತು ಈ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಧೃಡ ವಿಶ್ವಾಸಕ್ಕಾಗಿ ಅವರ ಆಭಾರಮನ್ನಿಸ ಬಯಸುವೆ. 


ಕೆಲವು ವರುಷಗಳ ಹಿಂದೆ ನೆದರ್‌ಲ್ಮ ಂಡಿನ ಗ್ರೊನಿಂಗೇನ್‌ ವಿಶ್ವವಿಧ್ಕಾ ಲ್‌ 
ಜನಾಂಗಸ್ಥಿತಿ ವಿವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನ (demography) ವಿಭಾಗ ಮತ್ತು ಕರ್ನಾಟಕ ರಾಜ್ಯದ 
ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿಯ ಅಸರಕಾರೀ ಸಂಸ್ಥೆ (ಎನ್‌ಜಿಓ) ಯಾದ ಭಾರತ ಅಭ್ಮುದಯ ಸೇವಾ 
ಸಂಸ್ಥೆ (ಐಡಿಎಸ್‌) ಇವುಗಳ ಮಧ್ಯೆ AE: ಸಂಶೋಧನೆಯ ಸಹಕಾರ ಏರ್ಪಟ್ಟತ್ತು. 
ಜನಾಂಗಸ್ಥಿತಿ ವಿವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನದ (demography) ವಿಧ್ಯಾರ್ಥಿಗಳಾದ ಹೆನ್ನಿಡೆ ಫ್ರೀಸ್‌ 
ಮತ್ತು ವಿತ್ಸ ಲಿಂಡಬೂಮ್‌ ಇವರು, ಐಡಿಎಸ್‌ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳನ್ನು ನಡೆಸಿದ ಹಳ್ಳಿ ಗಳಿಂದ 
ಸಂಗ್ರಹಿಸಲಾದ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಗಳ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ವಿಶ್ಲೇಷಿಸಿದರು. ಮುಂದೆ ಈ ಸೇವಾ 
ಸಂಸ್ಥೆ ಸಹಾಯದಿಂದ ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆಯಲ್ಲಿ ಸಾಧ್ಯತಾ ಅಧ್ಯ ಯನ ಕೈಗೊಂಡಾಗ ಈ 
ಸೋಚು ಸಹಕಾರ, ಅಕ್ಟೋಬರ 1989 ರಲ್ಲಿ ಬಲಗೊಂಡಿತು. ಬೆಂಗಳೂರಿನಲ್ಲಿರುವ 
ಜನಸಂಖ್ಕಾ ಶಾಸ್ತ್ರ ಕೆಂದ್ರ ದ ಡಾ. ಪಿ.ಎಚ್‌. ರೆಡ್ಡಿ ಯವರೂ ಸಹಕಾರ ಕೊಟ್ಟ ರು. 


ಸದ್ಮದ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿಯೂ ಸಹ ಐಡಿಎಸ್‌ ಬಹಳ ಉಪಯೋಗವುಳ್ಳಿದ್ದಾಗಿದೆ. 
ಅವರು ನನ್ನನ್ನು ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಪರಿಚಯಿಸಿದರು ಮತ್ತು ಸಂಶೋಧಕ 
ಸಹಾಯಕರನ್ನು ಹುಡುಕಲು ನನಗೆ ಸಿಹಾಯಮಾಡಿದರು. ನಾನು ಶ್ರೀಮತಿ ಶ್ಯಾಮಲಾ 
ಹಿರೇಮಠ, ಡಾ. ಎ. ಎನ್‌ ಕಬ್ಬೂರ, ಆರ್‌. ಬಿ. ಹಿರೇಮಠ, ಸಮಾಜ ಸಂಘಟಕರು, 
ಹಳ್ಳಿಯ ಆರೋಗ್ಯ ಕೆಲಸಗಾರರು ಮತ್ತು ಐಡಿಎಸ್‌ದಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಡುವ ಉಳಿದೆಲ್ಲರಿಗೂ 
ಕೃತಜ್ಞತೆಗಳನ್ನು ಅರ್ಪಿಸ ಬಯಸುವೆ. ಈ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ ಅವರ ಸಹಾಯ 
ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಯಶಸ್ಸಿಗೆ ಅತ್ಯಂತ ಅಗತ್ಯ ವಾಗಿತ್ತೆಂಬುದು ಸಿದ್ದವಾಗಿದೆ. 


ಅದು ಅಲ್ಲದೇ ನಾನು ಕರ್ನಾಟಕ ವಿಶ್ವವಿದ್ಶಲಯದ ಮಾನವ ವಿಜ್ಞಾನ 
ವಿಭಾಗದವರು ಬೆಂಬಲ ಕೊಟ್ಟದ್ದಕ್ಕೆ ಕೃತಜ್ಞಳಾಗಿದ್ದೆ ನೆ. ಅವರ ಕೃಪೆಯಿಂದ ಸ್ಥಾನಿಕ 
ಮಾರ್ಗದರ್ಶನ ಮತ್ತು ಗ್ರ ೦ಥಾಲಯದ ಅನುಕೂಲತೆ ಸಿಕ್ಕಿ ತು ಡಾ. ಪ್ರಭಾ.ವ್ಹಿ. 
ಮಹಾಲೆಯವರು ನನ್ನ ಸ್ನಾನಿಕ ಸಹ ಮಾರ್ಗದರ್ಶಕರಾಗಿ ಕೆಲಸ ಬ ವೃತ್ತಿಗೆ 


Vill 


ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟ ಸಹಾಯವಲ್ಲದೇ ಅವರ ಅವರ ಸ್ನೇಹದಲ್ಲೂ ನಾಸು ಸಂತೋಷಪಟ್ಟೆನು. 
ನನಗೆ ಅವರ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಅವರ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಮನೆತನದಲ್ಲಿ ಸದಾ ಸ್ವಾಗತವಿತ್ತು. 


ಕ್ಷೇತ್ರ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ, ಮೊದಲಾಗಿ ಈ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ 
ಭಾಗವಹಿಸಿದ ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೆಲ್ಲ ಆಭಾರ ಮನ್ನಿಸಲಿಚ್ಚಿಸುತ್ತೇನೆ. ವಿಶೇಷತಃ 186 ಬಸಿರಿದ್ದ 
ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ತಿಂಗಳಿನಿಂದ ತಿಂಗಳಿಗೆ ಅವರ ತೂಕ, ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ತ್ವಚೆಯ ದಪ್ಪ 
ಪದರ ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ಅಳತೆ ಮಾಡಲು ಒಪ್ಪಿದ್ದಕ್ಕಾಗಿ, ನಮ್ಮ ಕುತೂಹಲವುಳ್ಳ ಅನೇಕ 
ಪ್ರಶ್ನೆಗಳಿಗೆ ಉತ್ತರಿಸಿದ್ದಕ್ಕಾಗಿ ಮತ್ತು ಅವರ ಅತ್ಯಂತ ಅಮೂಲ್ಯವಾದ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ತೂಕ 


ಮಾಡಲು ಅವಕಾಶ ಕೊಟ್ಟಿದ್ದಕ್ಕಾಗಿ ನಾನು ಅವರಿಗೆ ಆಭಾರ ಮನ್ನಿಸಲಿಚ್ಚಿಸುತ್ತೇನೆ. 


ಸಂಶೋಧಕ ಸಹಾಯಕರಿಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಈ ಯೋಜನೆ ಯಶಸ್ವಿಯಾಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 
ಇಂದ್ರಾಕ್ಲಿ ಆರ್‌ ಕುಲಕರ್ಣಿ, ನಿಂಗಪ್ಪ ಬಿ. ಖೈರೋನವರ, ಹೇಮಾ ಎನ್‌ ಖೈರೋನವರ, 
ಸುನಂದಾ, ಸುಧಾಕರ ಎಸ್‌ ಹೊಸಮನಿ ಮತ್ತು ಶ್ರೀಮತಿ ಹೊಸಮನಿ, ಶಶಿಕಾಲಾ ಜಿ. 
ಅಕ್ಕಿ, ದೇವೆಂದ್ರ ಎಫ್‌. ಕೊಟೂರ ಮತ್ತು ಗಂಗವ್ವಾ ಫಿ. ಜೀವಾಜಿ ಇವರಿಗೆ ನಾನು ಅತ್ಯಂತ 
ಕಳಕಳಿಯಿಂದ ಆಭಾರಮನ್ನಿಸಲಿಚ್ಚಿಸುತ್ತೇನೆ. ಕೆಲಸವಲ್ಲದೆ ಅವರು ಮತ್ತು ಅವರ 
ಮನೆತನದವರು ತಮ್ಮ ಜೀವನವನ್ನು ನನ್ನೊಡನೆ ಹಂಚಿಕೊಂಡರು. ಅವರು ನನ 
ಏನಾಗಬೇಕೆಂಬುದನ್ನು ವಿವರಿಸಲು ಅಸಾಧ್ಯವಿದೆ. ... ಶೀಗಿಹುಣ್ಣಿಮೆ ಮತ್ತು ನಾಗರ ಪಂಚಮಿ 
ಹಬ್ಬಗಳನ್ನು ವೀರಾಪೂರದಲ್ಲಿ ಗಂಗವ್ವ ಮತ್ತು ದೇವೆಂದ್ರರ ಜೊತೆಗೆ ಆಚರಿಸಿದ್ದನ್ನು 
ನಾನೆಂದೂ ಮರೆಯುವದಿಲ್ಲ. ಅಲ್ಲದೆ ದೇವೆಂದ್ರ ಮತ್ತು ಅವನ ಹೆಂಡತಿಯ ಮದುವೆಯ 


ಸಮಾರಂಭವನ್ನು ಮರೆಯಲಸಾದಧ್ಯ. 


KO 


ಶಶಿಕಲಾಳೊಂದಿಗೆ ಸ್ಕೂಟರಿನ ಮೇಲೆ ಪ್ರಯಾಣಗಳು, ಮಳೆನಿಲ್ಲುವವರೆಗೆ 
ಗಿಡಬುಡದಲ್ಲಿ ಕಾಯುವದು ಮತ್ತು ನಗೆ ಮಾತುಕತೆಗಳು ಮಧುರನೆನಪು. ಅನೇಕ 


ಅಡಚಣೆಗಳು ಇದ್ದರೂ ಅವಳು ತನ್ನ ಪದವಿ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮುಗಿಸಿದ್ದಕ್ಕಾಗಿ ಅವಳ ದೈರ್ಯವನ್ನು 
ನಾನು ಮೆಚ್ಚುತ್ತೇನೆ 


ಇಂದ್ರಾಕ್ಸಿ (ಅಥವಾ ಈಗ ಅವಳನ್ನು ಶಾಲಿನಿ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ) ತನ್ನ ಮನೆತನವನ್ನು 
ನನ್ನೊಡನೆ ಹಂಚಿಕೊಂಡಳು. ನೆದರಲ್ಕಾಂಡದ ನಮ್ಮ ಮನೆಯನ್ನು ಅಲಂಕರಿಸುವ ಅವಳ 
ತಂದೆಯ ಕೈಯಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಕಟ್ಟಿಗೆಯ ಪ್ರತಿಮೆಗಳು ಅವರ ಅನುಕಂಪವನ್ನು ನೆನೆಪಿಸುವ 
ಭೌತಿಕ ವಸ್ತುಗಳಾಗಿವೆ. ಜನಗಣತಿಯ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ನಿಂಗಪ್ಪನೇ ಜನಗಣತಿಯ ಹಾಳೆಯ 


ಮೇಲೆ ಉದ್ದಕತೆಗಳನ್ನು ಬರೆದನು ಮತ್ತು ನಿಮಗೆ ಭಾರತದ ಹಳ್ಳಿಯ ಜೀವನ 
ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬೇಕಾದರೆ ಇದನ್ನೂ ಸಹ ನೀವು ಗಮನದಲ್ಲಿಡಬೇಕೆಂದು ಹೇಳಿದನು. ನಾನು 
ಇದಕ್ಕಾಗಿ ಮತ್ತು ಅವನ ಕೋಣೆಯಲ್ಲಿ ನಾವು ಚರ್ಚಿಸಿದ ಜೋತಿಷ್ಯಶಾಸ್ತ್ರ ಪಂಚಾಂಗ 
ಮತ್ತು. ಆಯುರ್ವೆದ ವೈದ್ಯಕೀಯ ಪದ್ಧತಿಯ ಬಗೆಗಿನ ಚರ್ಚೆಗಳಿಗೂ ನಾನು 
ಆಭಾರಿಯಾಗಿದ್ದೇನೆ. ಯಾವಾಗ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶದ ಸಮೀಕ್ಷೆ ಶುರುವಾಯಿತೋ ಆಗ ಅತ್ಮಂತ 
ದೊಡ್ಡ ಆಶ್ಚರ್ಯವೆಂದರೆ ತಕ್ಷಣವೇ ಸಹಾಯಕರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳು ಬಸಿರಿದ್ದ ಹೆಣ್ಣು ಸ 
ಮಾದರಿಯಾಗಿ ಸೇರಿಕೊಂಡಳು. ನಿಂಗಪ್ಪನ ಹೆಂಡತಿಯಾದ ಹೇಮಾ ಬಸಿರಿದ್ದದ್ದು ಕ 

ಬಂದಿತು. ನಾವು ಪ್ರಸೂತಿ ಗ್ರಹಕ್ಕೆ ಭೇಟಿಕೊಟ್ಟದ್ದು ಮತ್ತು ವಿಶೇಷತಃ ಅವರ ಮಗಳಾದ 
ಪೂಜಾಳ ನಾಮಕರಣ ನಾನು ಇನ್ನೂ ನೆನೆಸುತ್ತೇನೆ. ಮತ್ತು ಕೊನೆಯದಾಗಿ ಆಳವಾದ 

ಸಂದರ್ಶನದಲ್ಲಿ ಸುಧಾಕರನು ಭಾಷಾಂತರಕಾರರಾಗಿದ್ದು ಅತ್ಯಂತ ಅಲ್ಲಾ ದಕರವಾ ಗಿದ್ದ ತ್ತು, 


ನು ಈ ಪುಸ್ತಕದಲ್ಲಿ 'ನಾವು' ಸಂಶೋಧನೆ ನಡೆಸಿದೆವೆಂದು ಪ್ರಸ್ತಾ ಪಿಸಿದಾಗ ನಾನು 
ಸಂಶೋಧನೆಯ -ಎಲ್ಲಾ ಇಡೀ ತಂಡವೆಂದು ಉಲ್ಲೇಖಿಸುತ್ತೇನೆ ಸೂಪ ನೋಡಿರಿ). 
ಅದರಲ್ಲಿ ಸಹಾಯಕರಲ್ಲದೆ ಪೂರಕರಾಗಿ ಅನುಪಮಾ ಅಂಗಡಿ, ರೇವತಿ ಎಸ್‌: ಹೊಸಮನಿ 
ಮತ್ತು ಎಚ್‌. ಕೇ. ಜಯಲಕ್ಷಿಯವರು ಸೇರಿದ್ದಾರೆ. ಅವರು ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, ತ್ವಚೆದ 
ಮಡಿಕೆಯ ಗಾತ್ರ, ರಕ್ತ ಹೀನತೆ ಮತ್ತು ಪೌಷ್ಟಿಕ ಆಹಾರದ ಉಪಯುಕ್ತತೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಅಂಕಿ 
ಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿ ಡಹ. ದಟ ಈ ಭಾರೀ ಮೊತ್ತದ ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದ್ದಕ್ಕೆ' ನಾನು ಅವರ 
ಉಪಕಾರ ಸ್ಮ ರಿಸಿಲಿಚಿ ಸುವೆ. ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಅನುಪಮಾ ಇಡೀ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 

ಎ 


ಅತ್ನಂತ ಕಳಕಳಿಯಿಂದ ಮತ್ತು ದಕ್ಷತೆಯಿಂದ ಕಾರ್ಯನಿರ್ವಹಿಸಿದ್ದಕ್ಕೆ ನಾನ ು ಅವಳಿಗೆ 
ತೆ 


ಇದರೊಂದಿಗೆ ನಾನು ಕೃಷಿ ವಿಜ್ಞಾನ ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾ ಲಯ ಗೃಹ ವಿಜ್ಞಾನ 

ಮಹಾವಿದ್ಕಾಯದ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶದ ವಿಭಾಗದವರಿಗೆ ಭಾನ ನೆ. ಅವರು ಭಾರತದ 

ಭಾಗಕ್ಕಾಗಿ ಸಿದ್ದಪಡಿಸಿದ, ಪೌಷ್ಟಿ ಕಾಂಶದ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣವ ನ್ನು ಲೆಕ್ಕಮಾಡಲಿಕ್ಕೆ 
ಇಡುವ ಸರಿಯಾದ ಅಳತೆಗಳನ್ನು ಒದಗಿಸಿದ್ದರು. 


ಣೆ 


ಶನ್ನಪುರ್ಣಕೀಟಿ ನಾನು ಖಾಸಗಿಯಾಗಿ ಕನ್ನಡ ಪಾಠಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡೆನು. 


ಮಿ 


ನಾವು ಅವರ ಮನೆಯ ಮಾಳಿಗೆಯ ಮೇಲೆ ಮುಂಜಾನೆ 1 ಘ ಘಂಟೆಗೆ ಕುಳಿತಿರುತ್ತಿದ್ದುದನ್ನು 


ನೆನೆಸುತ್ತೇನೆ. ನೇರವಾಗಿ ಅವಳ ತೋಟದಿಂದ ತೆಗೆದು ನನ್ನ ಕೂದಲಿನಲ್ಲಿ ಹಾಕಿದ ಮಲ್ಲಿಗೆ 
ಹೊವಿನ ಸುವಾಸನೆ ಇಂದಿಗೂ ನನ್ನಲ್ಲಿ ಹಸಿರಾಗಿದೆ. 


ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿಯ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರನ್ನು ಪ್ರಸ್ತಾಪಿಸುವದು ಮತ್ತು ಭಾರತದ ಉಳಿದೆಡೆ 
ನನಗೆ ತಮ್ಮ ಆದರಾತಿಥ್ಯ ತೋರಿದ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರನ್ನು ಪ ಪ್ರಸ್ತಾಪಿಸುವುದು ಕಷ್ಟ ಸಾಧ್ಯ. 


ಅದರೆ ಅವರಲ್ಲಿ ಕೆಲವರನ್ನು ಪೃಸ್ತಾಪಿಸುವೆ ಮತ್ತು ಉಳಿದವರ ಉಪಕಾರ ಸ್ಮರಿಸುವೆ. 
ಡಾ. ಮತ್ತು ಶ್ರೀಮತಿ ತಾ ತಾವರಗೇ €ರಿ ಮತ್ತು ಅವರ ಸಂಯುಕ್ತ ಕುಟುಂಬದವರಿಗೆ 
ಚಿರಯಣಿಯಾಗಿರುವೆ ಅವರ ಆದರ ಅತಿಥ್ಯಕ್ಕಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಬೇಡಿದಾಗ ಆರೋಗ್ಯ ರಕ್ಷಣೆ 
ಒದಗಿಸಿದ್ದಕ್ಕೂ ಕೃತಜ್ಞಳಾಗಿದ್ದೇನೆ. ನನ್ನ ಮಗ್ಗಲು ಮನೆಯವರಾದ ಮ್ಯಾಗಿ, ಕ್ಯಾಪ್ಟನ್‌, 
ಸರಿತಾ ರೋಷನಿ ಸ್ಯಾಮುಯಲ್‌ ಮತ್ತು ಸುಮಾ ಸುಧಾಕರ, ಆಜಯ ಬೇಲಿ, ದಿಲ್‌ಶಾದ, 


ಮತ್ತು ಅವಳ ಪರಿವಾರ, ಆನಂದ ಮತು. ವಂದನಾ ಇವರನ್ನೂ ಸ್ಮರಿಸುತ್ತೇನೆ. 


ನಿಶ್ಚಯವಾಗಿಯೂ ಶ್ರೀ ಆರ್ಯ ಅವರ ಸ್ನೇಹ ನನಗೆ ಬಹಳೇ ಮಹತ್ವದ್ದಾಗಿದೆ 

ನಾನು ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿ ಅವರ ಮಟ _ಯೇ ಅವರೊಡನೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಉಳಿದವರಿಗಿಂತ 

ಹೆಚ್ಚು ಅವರು ನನ್ನ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಸಂತೋಷ, ಆಯಾಸ ಮತ್ತು ಕಣ್ಣೀರನ್ನೂ 
ನೋಡಿದರು. ನಾನು ಹಳ್ಳಿಗಳಿಂದ ಮನೆಗೆ ಮರಳಿದಾಗ ಸ್ಕೂಟರಿಗೆ 

ದಾಳಿಮಾಡಿದುದು, ನನ್ನ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹಾಳೆಗಳನ್ನು ಗೆದ್ದಲು ತಿಂದುದು, ಸಂಘಟನೆಯಲ್ಲಿ 

ಸಮಸ್ಯೆಗಳು ಮುಂತಾದ ನನ್ನ ಕಥೆಗಳನ್ನು ಆಲಿಸಿದರು. ಅದೂ ಅಲ್ಲದೆ ಅವರು 

ತಮ್ಮ ಜೀವನವನ್ನು ಮತ್ತು ಮಿತ್ರರನ್ನು ನನ್ನೊಡನೆ ಹಂಚಿಕೊಂಡರು ತನ್ನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ 


ವಾಸಿಸಬಹುದೆಂದು, ಸ್ನೇಹದ ಅವರ ಮೊದಲ ಪತ್ರ ಬಂದ ತಕ್ಷಣದಿಂದ, ಭಾರತದ 


ಆರ್ಯ, : ನನಗೆ ಭಾರತೀಯ ಮನೆ ಕೆ ಕೊಟ್ಟದ್ದಕ್ಕೆ ನಿನಗೆ ಕೃಜ್ಞತೆಗಳು. 
ವಸಂತ ರಾಯಚೂರರು ಧಾರವಾಡ ಮತ್ತು ಪಾರಿಸ ಎರಡೂ ಕಡೆ, ನನ್ನ ಸಲುವಾಗಿ 
ಅವರು ಮತ್ತು ಅವರ ಪರಿವಾರದವರು ಮಾಡಿದ್ದ ಕ್ಷ ಲ್ಲಾ ಕೃತಜ್ಞತೆ ವ್ಯಕ್ತ ಪಡಿಸಬಯಸುವೆ. 
ನಮ್ಮ ಸ್ನೇಹ ಭಾರತ ಮತ್ತು ಯುರೋಪಗಳ ವ ಳ ಮಧ್ಯೆ ಇರುವ ಅಂತರಕ್ಕೆ ಸೇತುವೆಯಾಗಲು 
ಸುಲಭವಾಯಿತು. 


J 


ನನ್ನ ಸ್ನಾತಕೋತ್ತರ (೧೧70) ಸಂಶೋಧನೆ ನಡೆದಾಗ ಗ್ರೊನಿಂಗನ್‌ 
ವಿಶ್ವವಿದೃಲಯದ ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಕೇಂದ್ರ ಅತೃಂತ ಉತ್ತೇಜಕ ಹಿನ್ನಲೆ 
ಒದಗಿಸಿತು ಮತ್ತು ಇದಕ್ಕಾಗಿ ನಾನು » ನನ್ನ ಸಹೋದ್ಯ್ಕೋಗಿಗಳಿಗೆ ಕೃತಜ್ಞತೆ ಸಲ್ಲಿಸ 
ಬಯಸುತ್ತೇನೆ. ಬರ್ಟ. ಡಿ. ಬ್ರುಯನ್‌ ನನ್ನ ಅತ್ಯಂತ ನಿಕಟ ಸಹೋದ್ಕೊಗಿಯಾಗಿದ್ದಾರೆ. 
ಅದೇ ಕೋಣೆಯಲ್ಲಿ ಅವನೊಡನೆ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವದೆಂದರೆ ಅತ್ಯಂತ ಸಂತೋಷ 


ಾ 


pl 


ಕೊಡುವಂಥಹದು ಮತ್ತು ನಾನು ಜನಗಣತಿಯ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಗಳನ್ನು ಗಣಕದಲ್ಲಿ ಸೇರಿಸಿದ್ದಕ್ಕೆ 
ಹೌಕ್ಲೆ ಡಿ ಬೊಯರ ಅವರಿಗೂ ಆಭಾರ ಮನ್ನಿಸ ಬಯಸುವೆ. 


ನನ್ನ ಪ್ರವರ್ತಕರಾದ ಪ್ರುಧ್ಯಪಕ ಡಾ. ಇರ್‌ ಫ್ರಾನ್ಸ ವಿಲೆಕೆನ್ಸ ಈ ಸಂಶೋಧನೆಗೆ 
ಹಣ ಕೂಡಿಸಲು ಮಾಡಿದ ಸಹಾಯ ಮತ್ತು ಅವರ ಪ್ರೋತ್ಸಾಹಕ್ಕೆ ಮತ್ತು 
ಮಾರ್ಗದರ್ಶನಕ್ಕಾಗಿ ಅವರಿಗೆ ಕೃತಜ್ಞತೆ ಅರ್ಪಿಸ ಬಯಸುವೆ. ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿಯ ಅವರ 
ಮೂರುದಿನಗಳ ವಾಸ್ತವ್ಯ "ಅಂತರ ಇಡುವ" ಬಗ್ಗೆ ನಾವು ನಡೆಸಿದ ಚರ್ಚೆ ಮತ್ತು ತಿರುಪತಿ 
ದೂರದ ಉಗಿಬಂಡಿಯ ಪ್ರವಾಸ ಇವು ಸುಂದರ ನೆನಪುಗಳು ಮತ್ತು ಸದಾ ಮನಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ 
ಉಳಿಯುವವು. 


ಕೊನೆಯದಾಗಿ ಮತ್ತು ಮುಖ್ಯವಾಗಿಃ ನಾನು ಗಂಡಸರು ತಮ್ಮ ಪುಸ್ತಕ ಬರೆದು 
ಅದನ್ನು ತಮ್ಮ ಹೆಂಡಂದಿರಿಗೆ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಅರ್ಪಿಸುತ್ತಿದ್ದುದರ ಬಗ್ಗೆ ಹಾಸ್ಕ 
ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆ ಹಾಗೂ ನಾನು ನನ್ನ ಪುಸ್ತಕವನ್ನು ಖಂಡಿತವಾಗಿ ನನ್ನ ಪತಿಗೆ 
ಸಮರ್ಪಿಸಬಹುದಾಗಿ ಹಾಸ್ಕಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆ. ಇರಲಿ ಪ್ರಿಯ ಹನ್ಸ, ನಿನ್ನ ಸಹಾಯ 
ಬೆಂಬಲವಿಲ್ಲದೆ ಮತ್ತು ಎಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಮಿಗಿಲಾಗಿ, 160 ಕಿಲೋಮೀಟರ ದೂರ (ಎನ್ಸ್‌ಕೆಡೆ 
ಗ್ರೊನಿಂಗೆನ್‌) ಮತ್ತು 10,000 ಕಿಲೋಮೀಟರ (ಎನ್ಸೆಕೆಡೆ ಧಾರವಾಡ) ದಾಟಿ ಬಂದ ನಿನ್ನ 
ಪ್ರೇಮವಿಲ್ಲದಿದ್ದರೆ, ನಿನಗೆ ಗೊತ್ತಿರುವಂತೆ, ನಾನು ಎಂದೂ ಈ ಪುಸ್ತಕ ಮುಗಿಸುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 
ನಿನಗೆ ಕೃತಜ್ಞತೆಗಳು.... 
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ಪರಿವಿಡಿ 


ಮುನ್ನುಡಿ 

ಅಧ್ಯಾಯಗಳು : 

ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರ 

ಸಿದ್ಧಾಂತ ಮತ್ತು ವಸ್ತು ಸ್ಥಿತಿ 

ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳು, ವಿಧಾನ ಮತ್ತು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿದ ಜನಸಂಖ್ಯೆ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿ 
ಮತ್ತು ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳು ಮಕ್ಕಳ ಯೋಗಕ್ಷೇಮ 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಯ ಗುಮಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು 

ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗಿನ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು ಮತ್ತು ಇತರ ನಡುವಳಿಕೆಗಳು 

ಮಗುವಿನ ಜೀವನ ಮೊದಲನೆಯ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ ಹಾಗೂ 
ಇತರ ನಡುವಳಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗೆ ನಂಬಿಕೆಗಳು 

ನಿರ್ಣಯ ಮತ್ತು ಚರ್ಚೆ 
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ಅಧ್ಯಾಯ ೧: ಪ್ರಸ್ತಾವನೆ 


ಇತ್ತೀಚಿಗೆ ಮೇ 1993 ರಲ್ಲಿ ವಿಶ್ವ ಆರೋಗ್ಯ ಸಭೆಯು ತಾಯಿಯ ಮತ್ತು ಶಿಶುವಿನ 
ಆರೋಗ್ಯ, ಮತ್ತು ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕಾಗಿ ಕುಟುಂಬಯೋಜನೆಯ ನಿರ್ಣಯವನ್ನು ಅಂಗೀಕರಿಸಿತು. 
ಅದರಲ್ಲಿ "ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಹಾನಿಕಾರ ರೂಢಿಗಳನ್ನು, ಮತ್ತು ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಮಕ್ಕ ಳ ಮತ್ತು 
ತರುಣಿಯರ ಮೇಲೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ ಇ ಇತರ ಸಾಮಾಜಿಕ ನಡುವಳಿಕೆಗಳ 
ಪ್ರತಿಬಂಧಗಳನ್ನು ತೆಗೆದು ಹಾಕುವ" ಕುರಿತು ಒತ್ತು ಕೊಡಲಾಯಿತು. 


ಅದು ಬಾಲವಿವಾಹಗಳು, ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರದ ಮಿತಿ ಮತ್ತು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ 
ಜನನೇಂದ್ರಿಯವನ್ನು ಊನ ಮಾಡುವದು, ಮುಂತಾದ ಆಚರಣೆಗಳು ಇನ್ನೂ 
ಉಳಿದಿರುವುದನ್ನು ನಿಂದನೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಇಂಥಹ ಆಚರಣೆಗಳು ಆರೋಗ್ಯ ಬೆಳವಣಿಗೆ 
ಮತ್ತು ಸಮಾಜದ ಎಲ್ಲ ಸದಸ್ಯರಿಗೆ ಮಾನವ ಹಕ್ಕುಗಳ ಗುರಿಯನ್ನು ಮುಟ್ಟಲು ಅಡ್ಡಿ 
ಮಾಡುತ್ತವೆ, ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತದೆ, (£SCAP 1993). 


ವಿಶ್ವ ಆರೋಗ್ಯ ಸಭೆ ಅಂಗೀಕರಿಸಿದ ಈ ನಿರ್ಣಯ ಈ ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯ 

ಪ್ರಶ್ನೆಗಳಾಗಿದ್ದು, ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದಲ್ಲಿಯ ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿಯ ತಾಯಿ 

ಹ pe ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗ್ಗೆ ಮತ್ತು ಬಸಿರಿದ್ದಾ ಗ ಅಳತೆಯ ಆಹಾರದ ಮಿತಿಗಳ 
ಬಗ್ಗೆ ಕೇಂದ್ರೀಕರಿಸಿದೆ. 


ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ತಾಯಿ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯ : 


ಕಳೆದ ನಲವತ್ತು ವರ್ಷಗಳಲ್ಲಿ ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿ ರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಶಿಶು 
ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ ಬಹಳಷ್ಟು ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆ. ಆದರೆ ಈ ದರವು ಇನ್ನೂ 
ಒಪ್ಪಲು ಶಕ್ಕವಿಲ್ಲದಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿದೆ. ಇತ್ತಿತ್ತಲಾಗಿ € ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದಿದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಐದು 
ವರ್ಷಗಳೊಳಗಿನ ಮಗುವಿನ ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ ಪ್ರತೀ 1,000 ಜೀವಂತ ಜನನಕ್ಕೆ 17 ಆಗಿದ್ದು 
ಕನಿಷ್ಟ ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದಿದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರತೀ 1,000 ಜೀವಂತ ಜನನಕ್ಕೆ ಮರಣದ 
ದರ 180 ರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಇದೆಯಂದು ವರದಿಯಾಗಿದೆ. ದಕ್ಷಿಣ ಏಶಿಯಾದ ಭಾರತದಂತಹ 
ದೇಶದಲ್ಲಿ ಈ ದರ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದರೂ ಇನ್ನೂ ಪ್ರತಿ 1,000 ಜೀವಂತ ಜನನಕ್ಕೆ 126 
ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ ಇದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ls 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ, ಶಿಶುಮರಣ ಅಂದರೆ ಜೀವನದ ಮೊದಲ ವರ್ಷದ ಮರಣಗಳು 
ಪ್ರತಿ 1,000 ಜೀವಂತ ಜನನಕ್ಕೆ 74 ಇವೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ಅಧಿಕ ಸಂಖ್ಕೆಯವು ಹುಟ್ಟಿದ 
ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಸಂಭವಿಸುತ್ತವೆ. ಬಹುಭಾಗ ಮೊದಲ ವಾರದಲ್ಲಿ ಸಂಭವಿಸುತ್ತವೆ. 
ಈ ಒಂದು ತಿಂಗಳ ಅವಧಿಯ್ಲಲ್ಲಿಯ ಮರಣಕ್ಕೆ ಕಾರಣಗಳು ಬಸಿರು ಮತ್ತು ಹೆರಿಗೆಗೆ 
ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟವು. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಹೇಳಲ್ಪಡುವ ಎರಡು ವಿಷಯಗಳೆಂದರೆ ಅಕಾಲಿಕ ಜನನ 
ಮತ್ತು ಕಡಿಮೆ ಜನನ-ತೂಕ. 


ಅಬಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಶಿಶುಗಳ ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ 
ದೇಶಗಳಿಗಿಂತ ಹತ್ತರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿದೆ. ತಾಯಿಯ ಮರಣಗಳಂತೂ (ಬಸಿರು ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ 
ಜನನಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟ ಮರಣ) ಒಂದು ನೂರು ಪಟ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿವೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ ತಾಯಿಯ 
ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ, ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಪ್ರತಿ 100,000 ಜೀವಂತ ಜನನಕ್ಕೆ 400 ರಿಂದ 500 
ಎಂದು ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಹೇಗಿದ್ದರೂ ಇದ್ದುದಕ್ಕಿಂತ ಕಡಿಮೆ ವರದಿ ಮಾಡುವ 
ಸಂಭವವಿರುವದರಿಂದ ಪ್ರತೀ 100,000 ಜೀವಂತ ಜನನಗಳಿಗೆ 800 ಮರಣ ಎಂದು 
ಅಂದಾಜು ಹೆಚ್ಚು ವಾಸ್ತವವಾಗಿ ತೋರಿತ್ತದೆ. ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರತೀ 100,000 
ಜೀವಂತ ಜನನಗಳಿಗೆ ಮರಣ ದರಗಳು 1,360 ರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಾಗಿವೆ ಎಂದು 
ವರದಿಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಒಟ್ಟು ಫಲವತ್ತತೆ (F೯ಔ) 4 ರಿಂದ 5 ಎಂದೂ ಮತ್ತು ತಾಯಿಯ 
ಮರಣದ ಸಂಖ್ಯೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಪ್ರತಿ 100,000 ಜೀವಂತ ಜನನಗಳಿಗೆ 500 ಎಂದು 
ಹಿಡಿದರೆ, ಭಾರತದ ಸ್ತ್ರೀಗೆ ಬಸಿರು ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಜನನಕ್ಕೆ ಸಂಬಂದಪಟ್ಟ ಕಾರಣಗಳಿಂದಾಗಿ 
ಜೀವಮಾನದಲ್ಲಿ ಮರಣಹೊಂದುವ ಅಪಾಯ 27 ರಲ್ಲಿ 1 ಇದೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ 
ಸಂಖ್ಯೆಯ ತಾಯಿಯ ಮರಣಗಳು (75 ಪ್ರತಿಶತ) ನೇರ ಕಾರಣಗಳಾದ ರಕ್ತ ಸ್ರಾವ, ಕೀವು 
ನಂಜು, ಗರ್ಭಪಾತ, ಮತ್ತು ವಿಷರಕ್ತ ಎಂದು ಹೇಳಲಾಗಿದೆ. ಪ್ರತಿಶತ 60 ಕ್ಕೂ ಹೆಚ್ಚಿನ 
ಈ ತರಹದ ತಾಯಿಯ ಮರಣಗಳನ್ನು ತಪ್ಪಿಸಬಹುದೆಂದು ಅನೇಕ ಅಧ್ಯಯನಗಳು 
ಸೂಚಿಸುತ್ತವೆ. ತಾಯಂದಿರ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ, ಗರ್ಭದಾರಣೆ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ 
ಜನನಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧ ಪಟ್ಟ ಆರೋಗ್ಯದ ಒಟ್ಟು ಸಮಸ್ಯೆಗಳ ಸ್ವಲ್ಪ ಭಾಗವನ್ನಷ್ಟೇ ತೋರಿಸುತ್ತದೆ 
ಎಂಬುದು ಸ್ಪಷ್ಟ. 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರದ ನಿರ್ಬಂಧ 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಯ ವಿಷಯದ ಮೇಲೆ ಕುರಿತು, ಸೇವನೆಯ ಗುಣಮಟ್ಟದ 
ಬಗ್ಗೆ ಇರುವ ಅನೇಕ ರೂಢಿ, ಆಚರಣೆಗಳನ್ನು ಲೇಖನಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರಕಟಿಸಲಾಗಿದೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೩ 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಪಪಾಯಿ ಸೇವಿಸುವದು ನಿಷಿದ್ದವೆಂದು ಎಲ್ಲರಿಗೂ ಗೊತ್ತಿದ್ದದೇ. 
ಅದರ ಕಾವಿನ ಗುಣ ಗರ್ಭಪಾತ ಪ್ರೇರೇಪಿಸುವದೆಂದು ಅದನ್ನು ದೂರವಿರಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. 
ಆದರಂತೆಯೇ ಮಕ್ಕಳು ಬೋಳು ತಲೆಯವರಾಗಿ ಹುಟ್ಟುವರೆಂದು ತತ್ತಿಗಳನ್ನು 
ವರ್ಜಿಸಲಾಗುತ್ತದೆಂದು ವರದಿಮಾಡಲಾಗಿದೆ. 


ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಸಂಬಂಧವಾಗಿ ಅಭಿವೃದ್ಧಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವದೇಶಗನಲ್ಲಿ ಇರುವ ಸಾಮಾನೃ 
ರೂಢಿಯಂದರೆ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದು, ವಿಶೇಷತ ಕೊನೆಯ ಮೂರು 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ, ಉಳಿದ ದೇಶಗಳ ಪೈಕಿ ಕೆನ್ಶಾ, ಓಮನ್‌, ಇಥಿಯೊಪಿಯಾ, ಸುಡಾನ, ಇರಾಣ, 
ಸೋಮಾಲಿಯಾ ಮತ್ತು ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಈ ರೂಢಿ ಇದೆ ಎಂದು ವರದಿಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಹತ್ತೊಂಬತ್ತನೇ 
ಶತಮಾನದಲ್ಲಿ ಯುರೋಪಿನ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಸಹ, ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಈ ರೂಢಿಯ ಹಿಂಜಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಕಡಿಮೆ ತೂಕದ ಮಕ್ಕಳನ್ನು 
ಪಡೆಯಲು ಇಚ್ಚಿಸುತ್ತಾರೆ ಮತ್ತು ಇದರಿಂದ ಪ್ರಸೂತಿ ಸುಲಭವಾಗುವದೆಂದು ಕಾರಣವಿದೆಯಂದು ಈ 
ಕುರಿತ ಸಾಹಿತ್ಯ ಹೆಳುತ್ತದೆ. 


ಅನೇಕ ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಈ ರೂಢಿ ಇರುವದು ವರದಿ 
ಮಾಡಲಾಗಿದ್ದರೂ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿದ 
ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಪ್ರಮಾಣದ ಸಾಕ್ಷಿಗಳು ಸಿಕ್ಕಿಲ್ಲ. ಪ್ರಸ್ತುತ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ 
ಕೈಗೊಂಡ ಸಾಧ್ಯತಾ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡಿದರೆಂದು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಕೂಡಾ ತಿಳಿಸಿದರು, ಆದರೆ ಅವರು ನಿಜವಾಗಿ' ಕಡಿಮೆ 
ತಿಂದರೆಂಬ ಬಗ್ಗೆ ನಮಗೆ ಖಾತ್ರಿಯಿರಲಿಲ್ಲ. ಬೇರೆ ಶಬ್ದಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಳುವುದಾದರೆ, ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪರಿಮಾಣ-ಮಾಹಿತಿಯಿಂದ ವರದಿಯಾದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ಕಡಿತವನ್ನು ದೃಡಪಡಿಸಬಹುದೋ ಎಂದು ಯೋಚಿಸುತ್ತೇವೆ. ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಎಷ್ಟರ ಮಟ್ಟಿಗೆ ಕಡಿಮೆ ಆಗಿತ್ತೆಂಬುದರ ಬಗ್ಗೆ ಮತ್ತು 
ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಎಲ್ಲ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳೂ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೋ ಎಂಬುದರ ಬಗ್ಗೆ 
ಯೋಚಿಸುತ್ತೇವೆ. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆಯಾಗುವದು ಅಂತರ್ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಪ್ರಮಾಣಕ್ಕೆ ವಿರುದ್ಧವಾಗಿವೆ 
ಅಂತರ್ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಪ್ರಮಾಣ, ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನವಾಗಿ 
ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ, ಅಂದರೆ ಪ್ರತಿದಿನ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 285 ಕಿಲೋ ಕ್ಕಾಲರೀಸ್‌ ಸೇವಿಸಬೇಕೆಂದು 
ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಈ ಶಿಫಾರಸು, ಬಸಿರನಲ್ಲಿ ಒಟ್ಟು ಶಕ್ತಿಯ ವೆಚ್ಚ 8,5000 


೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕಿ.ಕ್ಕಾ. ಎಂಬ ಆಧಾರದ ಮೇಲೆ ರಚಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ. ಈ ತತ್ವದ ಪ್ರಕಾರ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು 
ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಸರಾಸರಿ 12.5 ಕಿಲೋ ಗ್ರಾಂ ಹೆಚ್ಚುತ್ತಾರೆ. ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ 
ತೂಕ 3.4ಕೆ.ಜಿ. ಇರುತ್ತದೆ. | 


ಕೊ 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ, ಬಹಳಷ್ಟು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು, ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಿದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ 
ಮಟ್ಟವನ್ನು ಮುಟ್ಟುವದಿಲ್ಲ, ಅಲ್ಲದೆ ಆ ತತ್ವ ಹೇಳುವಂತೆ ಸರಾಸರಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಇಲ್ಲಿ 
ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕ ಆಗವುದಿಲ್ಲ. ಬಸಿರಿದ್ದ ಮತ್ತು ಮೊಲೆ ಹಾಲು ಕೊಡುವ ಹೆಣ್ಣು 
ಮಕ್ಕಳ ದಿನದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ 1,000 ಓ೦೩। ಕೊರತೆ ಇದೆಯೆಂದು 
ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಸರಾಸರಿ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 6 ಕೆಜಿ ಮಾತ್ರ ಮತ್ತು 
ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 2,700 ಗ್ರಾಂಗಳು. ಜನನ ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದ ಮಕ್ಕಳ ಶೇಕಡಾ 
ದರ (LBW < 2,500 ಗ್ರಾ೦ಗಳು) ಜಗತ್ತಿನಲ್ಲಿಯೇ ಅತ್ಯಂತ ಹಚ್ಚಿನದಿದೆ ಹಾಗೂ ಎಲ್ಲ 
ಸಜೀವ ಜನನಗಳ 30 ಪ್ರತಿಶತ ಆಗಿದೆ. 


ಅದೂ ಅಲ್ಲದೆ, ಭಾರತದ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶದ ಸ್ಥಿತಿ ಬಸಿರಿನ 
ಮುಂಚೆಯೂ ಕಡಿಮೆ ಇತ್ತು. ಇದು ಕೇವಲ ಬಡತನದಿಂದಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಭಾರತೀಯ 
ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಸ್ಮಾನಮಾನದಿಂದಲೂ ಹೀಗಾಗುತ್ತದೆ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ 
ಹುಡುಗರಿಗಿಂತ ಹುಡುಗಿಯರಿಗೆ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸಿಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು 
ಕುಟುಂಬಬ ಉಳಿದೆಲ್ಲವರ ಊಟ ಮುಗಿದ ಬಳಿಕವೇ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಈ 
ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ, ಈ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶದ ಸ್ಥಿತಿ ಬಸಿರಿನಕ್ಕಿಂತ ಮುಂಚೆಯೇ 
ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು. ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡಿದರೆ ಇವರಿಗೆ ಏನಾಗಬಹುದೆಂದು ನಮಗೆ ಆಶ್ಚರ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದಂತೆ 
ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವುದಕ್ಕೆ 
ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕೇಳಿ ಬರುವ ಕಾರಣವೆಂದರೆ ಮಹಿಳೆಯರು ಸುಲಭ ಹೆರಿಗೆಗಾಗಿ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವನ್ನು 
ಬಯಸುತ್ತಾರೆ ಎನ್ನವುದು. 


ತಮ್ಮ ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿಗಿಂತ ದೊಡ್ಡ 
ಮಗುವಿಗಾಗಿ, ಬಹಳಷ್ಟು ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳು ಕಡಿಮೆ 
ಆಹಾರವನ್ನು ತೆಗೆದು ಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆಂದು ಕೆಲವು ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಕಂಡು ಹಿಡಿದವು. ಅವರು 
ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ತೆಗೆದು ಕೊಂಡರೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ ಸಾಕಷ್ಟು ಸ್ಥಳವಿರುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರ ವಿಚಾರ ಎಂಬುದಾಗಿಯೂ ಹೆಳುತ್ತವೆ. ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ನಡೆಸಿದ ಸಾಧ್ಯತಾ-ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಕೂಡಾ ಅಧಿಕ ಸಂಖೆಯ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ 
ತಾವು ಸಾಮಾನ್ಯಕ್ಕಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆ ಮಗು ದೊಡ್ಡದು ಮತ್ತು 
ಆರೋಗ್ಯಕರವಾಗಿರುತ್ತದೆಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಈ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳು 
ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರ ಹಿಂದೆ ಇರುವ ಮಹಿಳೆಯರ ಸ್ವಂತ ಅನಿಸಿಕೆ ಕಾರಣಗಳ 
ಬಗ್ಗೆ ನಾವು ಹೆಚ್ಚು ಆಳವಾಗಿ ಅಭ್ಯಸಿಸುವೆವು. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳು 


ಈ ಪ್ರಸ್ತಾವನೆಯ ಆರಂಭದಲ್ಲಿ ಉಲ್ಲೇಖಿಸಿದ ವಿಶ್ವ ಆರೋಗ್ಯ ಸಭೆಯಲ್ಲಿ 
ಅಂಗೀಕರಿಸಿದ ನಿರ್ಣಯವನ್ನು ನಾವು ನೋಡೋಣ. ವಿಶ್ವ ಆಹಾರ ನಿರ್ಬಂಧನೆಯರೂಢಿಯ 
ಬಗ್ಗೆ ವಿಶ್ವದ ಆರೋಗ್ಯ ಸಭೆ ಹೇಳಿರುವ ವಿಷಯ ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಮುಖ್ಯ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ 
ನೇರವಾಗಿ ಸಂಬಂಧ ಪಡೆದಿದೆ. 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆಯಾದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ವರದಿಯನ್ನು ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪರಿಮಾಣ “ಮಾಹಿತಿ ಧೃಡಪಡಿಸುತ್ತದೆ? 


- ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಎಷ್ಟರ ಮಟ್ಟಿಗೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ? 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಆಹಾರ ಸೇವನೆ 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವರೋ ಅಥವಾ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ರೂಢಿ, ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ 
ಒಂದು ವಿಶಿಷ್ಟ ಪಂಗಡದವರಿಂದ ಆಚರಿಸಲ್ಪಡುತ್ತದೋ? 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ ನಿರ್ಬಂಧನೆ ರೂಢಿ ಹಾನಿಕರವೆಂದು ಮತ್ತು ಅದನ್ನು ತೆಗೆದು 


pl 


ಹಾಕಬೇಕೆಂದು ವಿಶ್ವ ಆರೋಗ್ಯ ಸಭೆ ಹೇಳುತ್ತದೆ. ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ 


ಸೇವನೆ ಕಡಮೆ ಮಾಡುವದು ನಿಜವಾಗಿ ಹಾನಿಕಾರಕವೋ, ಮತ್ತು ಇದು ತಾಯಿ ಮಗು 
ಅಥವಾ ಇಬ್ಬರಿಗೂ ಹಾನಿಕಾರಕವೋ ಎಂಬುದನ್ನೂ ನಾವು ಪರಿಶೋಧಿಸುತ್ತೇವೆ. ಅದೂ 
ಅಲ್ಲದೆ ಬಸಿರಾಗುವದಕ್ಕಿಂತ ಮುಂಚಿತವಾಗಿಯೇ ಸಾಕಷ್ಟು ಪೌಷ್ಟಿಕ ಸ್ಥಿತಿ ಇಲ್ಲದ 
ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಅದು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಹಾನಿಕಾರಕವೋ ಎಂಬುದನ್ನೂ ನಾವು ಅಧ್ಯಯನ 


ಮಾಡುತ್ತೇವೆ. ಸಂಶೋಧನೆ ಯೋಜನೆ ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳನ್ನು ಕೇಂದ್ರೀಕರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಯಾವ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕ ಳ ಪೌಷ್ಟಿಕ ಸ್ಥಿತಿ ಬಸಿರಾಗುವುದಕ್ಕಿಂತ ಮುಂಚಿತವಾಗಿಯೇ 
ಕಡಿಮೆ ಇದೆಯೋ ಅಂಥವರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರಸೇವ ವನೆ 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಆ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿಯ ಮೇಲೆ ಮತ್ತು ಹೆರಿಗೆಯ 
ಮೇಲೆ ಯಾವ ಪರಿಣಾಮಗಳಾವವು? 


ಏನೇ ಆದರೂ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡುವ ರೂಢಿಯನ್ನು ಆ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಸ್ವಂತ ಅನಿಸಿಕೆಯ ಕಾರಣಗಳನ್ನು ತಿಳಿದು 
ಕೊಳ್ಳುವದರಿಂದ ಮಾತ್ರ ಬದಲಿಸಲು ಸಾಧ್ಯ. ಆದ್ದರಿಂದ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಜತ ನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಶ್ನೆಯನ್ನು ಕೇಂದ್ರಿಕರಿಸಿದ್ದೇವೆ. 


ಆ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ತಾವೇ ತಿಳಿದು ಕೊಂಡಂತೆ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳು 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ರೂಢಿಯ ಹಿಂದೆ ಇದ್ದ ಕಾರಣಗಳೇನು 
= ಈ ಸಶಿ ಪ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳನ್ನು ಉತ್ತ ರಿಸಲು ಭಾರತದೇಶದ ಕರ್ನಾಟಕ ರಾಜ್ಕದ ದ 
ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆಯ ಧಾರವಾಡ ತಾ ತಾಲೂಕಿನ ಗ್ರಾಮೀಣ ಭಾಗವನ್ನು (ಹನ್ನೊಂದು 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ 1 ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರವನ್ನಾಗಿ ಮಾಡಿ ಯೋಜನೆ ನೆಯನ್ನು ಕಾರ್ಯರೂಪಕ್ಕೆ 
ತರಲಾಯಿತು. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಸಮಂಜಸತೆ 


ಇಲ್ಲಿ ನಾವು ಬಸಿರಿದ್ದಾ ಗಿನ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶ, ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಳ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ 
ಜನನ ತೂಕವನ್ನಲ್ಲದೆ, ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕ ಳೆ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶದ ಸ್ಥಿತಿ ಉಳಿದ ಸೂಚಕಗಳಾದ ಬಸಿರಿನ 
ಪೂರ್ವದಲ್ಲಿದ್ದ ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತ ಡಾ: ಸ್ಥಿತಿ ಚರ್ಮದ ಮಡಿಕೆಯ ದಪ್ಪ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಮತ್ತು 
ತೋಳಿನ ಮಧ್ಯ ಮೇಲ್ಬಾ ಗದ ಸುತ್ತ ಆತೆಗಳನ್ನು ಅಳೆಯುವದರ ಮೂಲಕ ಬಸಿರಿನ ಒಟ್ಟಾರೆ 
ಚಿತ್ರವನ್ನು ಕೊಡಲು ಪ್ರ ಪ್ರಯತ್ನಿಸುತ್ತೇವೆ ಅದಲ್ಲ ದೆ ಜನ್ಮವೆತ್ತುವುದಕ್ಕಿ ೦ಂತ ಮೊದಲಿರುವ 
ಅನುಕೂಲತೆಗಳ ಉಪಯೋಗ, ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶವಿರುವ ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳು ವದು, 
ಧನುರ್ವಾತದ ಚುಚ್ಚುಮದ್ದುಗಳು, ಪೂರಕ ಆಹಾರ ಮತ್ತು ರಕ್ತ ದೌರ್ಬಲ್ಮ ವಿರುವ ಬಗ್ಗೆ 
ಚರ್ಚಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಉಳಿದ ನಿಮಿತ್ತಗಳಾದ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ದೈಹಿಕ ಕ್ರಿಯೆಗಳು, ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ 
ಪ್ರಜೋತ್ಪತ್ತಿ ಇತಿಹಾಸ ಇವುಗಳನ್ನು (ವಯಸ್ಸು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ ಮತ್ತು ಎರಡು ಜನನಗಳ 
ಮಧ್ಯದಂತರ) ಕೂಡಿಸಲಾಗಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


[೦ 


ಬಹಳಷ್ಟು ಸಂಶೋಧನೆಗಳು, ಬಸಿರಿದ್ದಾಗಿನ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮಕ್ಕಳ ಜನನ ತೂಕದ 
ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಮಾಡುತ್ತದೆಂದು ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡಿವೆ. ಆದರೆ ಮಗುವಿನ ಸುಸ್ಥಿತಿಗೆ 
ಸೂಚಕವೆಂದು ಜನನ ತೂಕವನ್ನಷ್ಟೇ ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡಿದರೆ ಸಾಲದು. ಅನೇಕ 
ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದ ಮೇಲೆ ಕೇಂದ್ರೀಕರಿಸಿವೆ ಮತ್ತು 
ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳ ಶಿಶುಗಳನ್ನು ಔದ್ಕೋಗಿಕೃತ ಸಮಾಜದ ಶಿಶುಗಳೊಡನೆ 
ಹೋಲಿಸಿವೆ. ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಆದಾಗ್ಕೂ, ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ 
ದೇಶಗಳ ಶಿಶುಗಳು ಹೆಚ್ಚು ತೂಕವನ್ನು ಪಡೆಯುತ್ತವೆಂದು ಅನಿಸುತ್ತದೆ (300 ಗ್ರಾಂಗಳಿಗೂ 
ಹೆಚ್ಚು) ಮತ್ತು ಪ್ರಸೂತಿಯ ನಂತರ ತೂಕವನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತವೆ. ಜೀವನದ ಮೊದಲ 
ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಈ ಅಂತರ ಅತಿ ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿತ್ತು. ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ ಈ ಶೋಧನೆಯನ್ನು 
ಪರೀಕ್ಷಿಸುತ್ತೇವೆ ಹಾಗೂ ಜೀವನದ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿಯ ಜನನ ತೂಕವನ್ನಲ್ಲದೆ ಮಕ್ಕಳ 
ಬೆಳವಣಿಗೆ ಮತ್ತು ಅಭಿವೃದ್ದಿಯನ್ನು ಕೂಡಾ ಅಳತೆಮಾಡುತ್ತೇವೆ.... 


ಹೆಚ್ಚಿನ ಅಧ್ಯಯನಗಳು, ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿನ ಪೌಷ್ಠಿಕತೆ, ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು 
ಮಗುವಿನ ಜನನ ತೂಕ ಇವುಗಳ ನಡುವಿನ ಸಂಬಂಧದ ಕುರಿತಾಗಿವೆ ಹಾಗೂ ಪರಿಮಾಣ 
ಸ್ವರೂಪದ್ದಗಿದೆ. ಮತ್ತು ಆ ಅಧ್ಯಯನಗಳು, ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು 
ನಿರ್ಧರಿಸುವ ಕಾರಣಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಗಮನ ಕೊಡುವುದಿಲ್ಲ. ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ, 
ಈ ವಿಚಾರಗಳನ್ನೂ ಸೇರಿಸಿದ್ದೇವೆ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ರೂಢಿಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿ ಇ ಬಹುದಾದ, ಪರಿಸರ, ಆರ್ಥಿಕ,ದೈಹಿಕ, 
ಸಾಮಾಜಿಕ ಮತ್ತು ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ಕಾರಣಗಳನ್ನೂ ನಾವು ಪರೀಕ್ಷಿಸುತ್ತೇವೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಈ 
ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ಅರ್ಥಪೂರ್ಣತೆ ಏನೆಂದರೆ, ಇದು ಯಾವ 
ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಯ ಸ್ಥಿತಿ ಬಸಿರಾಗುವದಕ್ಕಿಂತ ಮುಂಚಿತವಾಗಿಯೇ ಕಡಿಮೆ 
ಇದೆಯೋ ಅಂಥವರು ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವುದರಿಂದ ತಾಯಿಯ ಆರೋಗ್ಯ 
ಸ್ಥಿತಿ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಸುಸ್ಥಿತಿಯ ಮೇಲೆ ಆಗುವ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನಲ್ಲದೆ, ಈ ತರಹದ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತದ ಹಿಂದೆ ಇರುವ ಕಾರಣಗಳನ್ನು ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಇದರಲ್ಲಿ 
ವೈದ್ಯಕೀಯ, ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಯ, ಜನಸಂಖ್ಯಾಶಾಸ್ತ್ರ ಮತ್ತು ಮಾನವ ವಿಜ್ಞಾನಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟ 
ವಿಷಯಗಳೆಲ್ಲಾ ಕೂಡಿದ್ದರಿಂದ ಇದೊಂದು ಅಂತರ್ವಿಜ್ಞಾನ ಅಧ್ಯಯನವಾಗಿದೆ. ಈ 
ರೀತಿಯಿಂದ ಮಾತ್ರ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ 
` ಮಾಡುವ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ತಿಳುವಳಿಕೆ ಮತ್ತು ವಿವರಣೆಯನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು ಮತ್ತು 
ಭವಿಷ್ಯದ ಆರೋಗ್ಯ ಶಿಕ್ಷಣಕ್ಕಾಗಿ ಅವಶ್ಯವಿರುವ ಮುಖ್ಯ ಅಂಶಗಳನ್ನು ರೂಪಿಸಬಹುದು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಅಧ್ಯಯನದ ವಿಷಯಗಳು : 


ಈ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಹಿಂದೆ ಹೈಳಿದ ಉದ್ದೇಶ ಶಗಳಿರುವಾಗ, ಶೋಧನೆಯ ಕಾರ್ಯ 
ವಿಧಾನದಲ್ಲಿ ಪರಿಮಾಣಾತ್ಮುಕ ಹಾಗೂ ಗುಣಾತ್ಮಕ ಈ ಎರಡೂ ವಿಧಾನಗಳನ್ನು 
ಹೊಂದಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗುತ್ತ ದೆ. ನಿಜವಾಗಿ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಯೋಜನೆ ಶುರುಮಾಡುವದಕ್ಕೆ 
ಮುಂಚೆ ನಾವು ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಈ ವಿಶಿಷ್ಟ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ, ವೈಜ್ಞಾ ಜ್ಞಾನಿಕವಾಗಿ ಮತ್ತು 
ಸಾಮಾಜಿಕವಾಗಿ ಈ ವಿಷಯದ ಕುರಿತ ಸಂಶೋಧನೆ ಸಮಂಜಸವಾದದ್ದೇ ಎಂದು ಸಾಧ್ಯತಾ 

ಅಧ್ಯಯನ ನಡೆಸಿದೆವು (ಅಕ್ಟೊಬರ 1989). ಧಾರವಾಡ ಶಹರದಲ್ಲಿಯ ಸ್ಥಳೀಯ 
ಅಸರಕಾರೀ ಸಂಸ್ಥೆ ಯಾದ ಭಾರತ ಅಭ್ಕು ದಯ ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆಂ ಯ ಸಹಾಯದಿಂದ 
ಸಂದರ್ಶನಗಳ ಷ್ಟು ನಡೆಸಿದೆವು. ಈ ಸಾಧ್ಯತಾ-ಅದಧ್ಕ ಯನದ ಪರಿಣಾಮಗಳು 
ಧನಾತ್ಮ ಕವಾಗಿದ್ದವು ಮತ್ತು ನಿಜವಾದ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಕೆಲಸ ಕರ್ನಾಟಕ ರಾಜ್ಯದ 
ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆ ಯಲ್ಲಿ ಡಿಸೆಂಬರ 1990 ರಲ್ಲಿ ಶುರುವಾಯಿತು. ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಕೆಲಸದ 
ಅವಧಿ 20 ತಿಂಗಳು 1992ರ ಅಗಸ್ಟ ವರೆಗೆ ನಡೆಯಿತು. 


ನಾವು ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಕೆಲಸವನ್ನು ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹನ್ನೊಂದು ಹಳ್ಳಿಗಳ 

ಜನಗಣತಿಯೊಂದಿಗೆ ಶುರು ಜಾನ ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆ 2,000 ಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು 
ಕುಟುಂಬಗಳನ್ನು ಮತ್ತು 12,000 ವ್ಯಕ್ತಿ ಗಳೊಳಗೊಂಡಿತ್ತು. ಸ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದ 
ಬಗ್ಗೆ ಹಿನ್ನಲೆ ಮಾಹಿತಿ ಸಂಗ್ರಹಿಸುವ ವದಲ್ಲದೆ, ಮುಂದೆ ಬರುವ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ 
ಬಸಿರಾಗಬಹುದಾದ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಆರಿಸುವುದಕ್ಕೆ ಕುಟುಂಬ ರಚನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಮಾಹಿತಿ 
ಸಂಗ್ರಹಿಸುವುದು, ಜನಗಣತಿಯ ಮುಖ್ಯ ಉದ್ದೆ "ಶವಾಗಿತ್ತು. ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಇರುವ ಪೆ ಪೌಷ್ಟಿ ಕತೆ 
ನಿಜವಾದ ಸಂಶೋಧನೆ ಮೇ 1991 ರಲ್ಲಿ ) ಶುರುವಾಯಿತು. ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, ತೂಕ 
ಹೆಚ್ಚುವದು, ಚರ್ಮದ ನಿರಿಗೆಯ ದಪ್ಪ, ಜನನ ತೂಕ ಮುಂತಾದವುಗಳ ಅಂಕಿಸಂಖ್ಕೆಯ 
ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ಸರ್ವೆ ಮುಖಾಂತರ ಸಂಗ್ರಹಿಸಲಾಯಿತು. ಬಸಿರಿದ್ದಾ ಗ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ಬಗ್ಗೆ ಇರುವ ನಂಬಿಗೆಗಳ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ಆಳವಾದ ಸಂದರ್ಶನಗಳಿಂದ, 
ಭಾಗವಹಿಸುವವರನ್ನು' ಗಮನಿಸುವದರಿಂದ, ಮತ್ತು ಮುಖ್ಯ ಹೇಳುಗರ ಸಂದರ್ಶನಗಳಿಂದ 
ಸಂಗ್ರಹಿಸಲಾಯಿತು. 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ನಡವಳಿಕೆ, ಅರ್ಥಿಕ ಸಾಮಾಜಿಕ ಮತ್ತು 
ಸನಂ ಸ್ಕೃತ ತಿಕದ ಸನ್ನಿವೇಶದಲ್ಲಿ ಸಂಭವಿಸುತ್ತದೆ. ನಾವು ಈ ಸ್ಥಳೀಯ, ಆರ್ಥಿಕ, ಐತಿಹಾಸಿಕ, 
ಮಾಜಿಕ ಮತ್ತು ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಷಯವನ್ನು ವಿವರಿಸುತ್ತೆ "ವೆ. ಅಧಿಕ ಸಂಖೆಯ ಅಂಕಿ 
ಸಂಖ್ಯೆಗಳನ್ನು ಜನಗಣತಿಯಿಂದ, ಮುಖ್ಯಹೇಳುಗರ ಸಂದರ್ಶನಗಳಿಂದ ಮತು 


ಆದಿ 


ಭಾಗವಹಿಸುವಎರನ್ನು ಗಮನಿಸು ುವದರಿಂದ ಸಂಗ್ರಹಿಸಲಾಯಿತು. ಮಾಹಿತಿಯು ಈ ಕುರಿತ 


ತ 


ಅವಳು ಹೊಟೆ, ಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯ 


ಸಾಹಿತ್ಯ ಅಧ್ಯಯನದಿಂದ ಪೂರ್ತಿಗೊಳ್ಳುತ್ತದೆ, ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹಳ್ಳಿಗಳ ವಸಾಹತಿನ 
ಮಾದರಿ ಅವರ ಐತಿಹಾಸಿಕ ಹಿನ್ನಲೆ, ಧಾರ್ಮಿಕ ಮತ್ತು ಜಾತೀಯ ಪದ್ದತಿ, ಆರೋಗ್ಯ 
ಪದ್ದತಿ, ಆಯುರ್ವೇದ, ಮದುವೆಯ ಪದ್ದತಿ ಮತ್ತು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಸ್ಥಾನಮಾನ ಈ ಕೆಲವು 
ವಿಷಯಗಳನ್ನು ಅಭ್ಯಸಿಸಲಾಯಿತು. 


ನಿಜವಾದ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ ಅಧ್ಯಯನ 186 ಬಸಿರಾದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳನ್ನೊಳಗೊಂಡಿತ್ತು. 
ಬಸಿರಿನಿಗಿಂತ ಮುಂಚೆ ಬಳಕೆಯಲ್ಲಿರುವ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಮತ್ತು ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಬಳಕೆಯಲ್ಲಿರುವ 
ಲಕ್ಷಣಗಳನ್ನು ಬೇರೆಬೇರೆಯಾಗಿ ನೋಡಲಾಯಿತು. ಮೊದಲಿನದಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟ 
ವೈಯಕ್ತಿಕ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಅಂದರೆ ಪ್ರಜೋತ್ಪಾದನೆಯ ಪೂರ್ವ ಚರಿತ್ರೆ ಮತ್ತು ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ 
ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ ಎತ್ತರದ ಸ್ಥಿತಿ, ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಅಂದರೆ ಕುಟುಂಬದ ನಮೂನೆ 
ಮತ್ತು ಕುಟುಂಬದ ಜನರ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಸ್ಥಿತಿಗಳನ್ನು ಸಂಶೋಧನೆ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 
ಈ ತಾಯ್ತನ ಅಂಶಗಳು ಮಗುವಿನ ಪ್ರಾರಂಭದ ಸ್ಲಿತಿಯನ್ನೊಳಗೊಂಡಿದೆ. ಎರಡನೆಯ 
ವರ್ಗದಲ್ಲಿ (ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಬಳಕೆಯಲ್ಲಿರುವ ಲಕ್ಷಣಗಳು) ಪ್ರ ಸೂತಿಪೂರ್ವದ 
ಅನುಕೂಲಗಳನ್ನು ಬಳಸುವದು, ಧನುರ್ವಾತಕ್ಕಾಗಿ ಚುಚ್ಚುಮದ್ದನ್ನು ಅನಸರಿಸುವದು, 
ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಗುಳಿಗೆಗಳು ಮತ್ತು ಪೂರಕ ಆಹಾರದ ಬಗ್ಗೆ ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 
ಬಸಿರಾದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೆರಿಗೆಗಾಗಿ ಅವರ ತವರು ಮನೆಗೆ ಕಳಿಸುವ ಪದ್ಧತಿ, ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ 
ಮೊಲೆಹಾಲು ಕುಡಿಸುವದನ್ನು ನಿಲ್ಲಿಸುವ ಮತ್ತು ನಿಲ್ಲಸದಿರುವ ಪದ್ದತಿ ಮತ್ತು ಒಸಿರಿದ್ದಾಗ 
ದೈಹಿಕ ಕ್ರಿಯೆಗಳ ಟಿಪ್ಪಣಿ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಮತ್ತು ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗ್ಗೆ 
ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ತಮ್ಮದೇ ಆದ ನಂಬಿಗೆಗಳ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ನೀಡಲಾಯಿತು. ಅಲ್ಲದೆ ಮುಖ್ಯ 
ಇತರರ ನಂಬಿಕೆಗಳು, ಅವನ್ನು ಬಸಿರಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಎಷ್ಟರಮಟ್ಟಿಗೆ ಅನುಸರಿಸುತ್ತಾರೆ 
ಎನ್ನುವದನ್ನೂ ನೋಡಲಾಯಿತು. ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಉಳಿದ ಸರಿಯಾದ ನಡತೆಯ ನಂಬಿಕೆಗಳ 
ಬಗ್ಗೆಯೂ ಉಲ್ಲೇಖಿಸಲಾಗಿದೆ. 


ತಾಯಿಯ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ನಡುವಳಿಕೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಸಂಪೂರ್ಣ ಚಿತ್ರ 
ಒದಗಿಸುವ ದೃಷ್ಟಿಯಿಂದ ನಾವು ಮಗುವಿನ ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳ ನಡುವಳಿಕೆಯ 
ನಂಬಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗೆಯೂ ಅನಂತರ ಗಮನಿಸುತ್ತೇವೆ. ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ನಂಬಿಗೆಗಳು 
ತಾಯಿಯ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಇಲ್ಲವೇ ಅವಳ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧ ಪಟ್ಟದ್ದಾಗಿವೆ. 
ಹೆರಿಗೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಮಾಹಿತಿ ಮತ್ತು ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯ ಪಾತ್ರದ ಬಗ್ಗೆಯೂ 
ಇಲ್ಲಿ ನಮೂದಿಸಲಾಗಿದೆ. ಕೊನೆಯದಾಗಿ ಅಂತಿಮ ನಿರ್ಣಯ ಮತ್ತು ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗ್ಗೆ 
ಚರ್ಚೆಯನ್ನೂ ನಮೂದಿಸಲಾಗಿಗೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೨ : ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರ 


ಸ 


ನೆದರಲ್ಕಾಂಡನ ಗ್ರೊನಿಂಗನ್‌, ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾಲಯದ ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಶಾಸ್ತ್ರ ವಿಭಾಗ 
ಮತ್ತು ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಕರ್ನಾಟಕ ರಾಜ್ಯದಲ್ಲಿಯ ಧಾರವಾಡದ ಭಾರತ ಅಭ್ಕುದಯ 
ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆ (105) ಇವರುಗಳ ಮಧ್ಯೆ ಕೆಲವು ವರ್ಷಗಳ ಹಿಂದೆ ಒಂದು ಸಂಶೋಧನಾ 
ಸಹಕಾರ ಏರ್ಪಟ್ಟಿತ್ತು . ಭಾರತ ಅಭ್ಯುದಯ ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆ ತನ್ನ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳನ್ನು ನಡೆಸುವ 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಂಗ್ರಹಿಸಿದ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಗಳ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ವಿಶ್ಲೇಷಿಸಲು ಗ್ರೊನಿಂಗನ್‌ 
ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾಲಯವನ್ನು ಕೇಳಿಕೊಂಡಿತ್ತು. | 


1974 ರಲ್ಲಿ ರಚಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಭಾರತ ಆಭ್ಕುದಯ ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆ, ಒಂದು ಗ್ರಾಮೀಣ 
ಅಬಿವೃದ್ದಿ ಸಂಸ್ಥೆ. ಅದು ಬಡ ಜನರ ಸ್ವಂತ ಅನಿಸಿಕೆಯ ಬೇಡಿಕೆಗಳನ್ನು, ಆದ್ಯತೆಗಳನ್ನು 
ಕಾರ್ಯರೂಪಗೊಳಿಸುವ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಗಳನ್ನು ಏರ್ಪಡಿಸಿ ಅವರ ಮೂಲಭೂತ ಅಭಿವೃದ್ದಿಗೆ 
ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಶ್ರಮಿಸುತ್ತದೆ. ಅದರ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಗಳು, ಆರ್ಥಿಕ ಸಂದರ್ಭಗಳ ಅಭಿವೃದ್ದಿ, 
(ಆದಾಯ ಉತ್ಪನ್ನ ಮಾಡುವಂತಹ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳನ್ನು ಪ್ರೇರೇಪಿಸಿ) ಆರೋಗ್ಯ, ಹೈನುಗಾರಿಕೆ 
ಮತ್ತು ಇತ್ತೀಚೆಗೆ, ಪರ್ಯಾವರಣ ವಿಷಯಗಳ ಮೇಲೆ ಕೇಂದ್ರೀಕರಿಸಿವೆ. ಆರೋಗ್ಯ 
ಕಾರ್ಯಕ್ರಮವು ಮುನ್ನೆಚ್ಚರಿಕೆಯ ವಿಷಯಗಳಿಗೆ ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆ ಕೊಡುತ್ತವೆ. ರೋಗಗಳು 
` ಜನರನ್ನು ತಾಕದಂತೆ ಸಜ್ಜು ಗೊಳಿಸುವದು, ಮತ್ತು ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗ್ಗೆ ಅರಿವು ಬಹು 
ಸಾಮಾನ್ಕ ರೋಗಗಳನ್ನು ಹೇಗೆ ತಡೆಗಟ್ಟುತ್ತದೆ ಮುಂತಾದವು ಕಾರ್ಯಕ್ರಮದ ಗುರಿ. 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಹೆರಿಗೆ ಸೇವೆಮಾಡುವವರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ತರಬೇತಿಗಳನ್ನು 
ಕೊಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಇರುವ ಹಳ್ಳಿಯ ಆರೋಗ್ಯ ಕಾರ್ಯಕರ್ತರಿಗೆ ಆರೋಗ್ಯದ 
ಮೂಲಭೂತ ಸಾಮಾನ್ಯ ನಿಯಮಗಳ ಬಗ್ಗೆ ತರಬೇತಿಗಳನ್ನು ಭಾರತ ಅಭ್ಯುದಯ ಸೇವಾ 
ಸಂಸ್ಥೆಯಿಂದ ಕೊಡಲಾಗುತ್ತದೆ. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಆಯ್ಕೆ : 


1989 ರಲ್ಲಿ 1೦8 ಸಂಸ್ಥೆ ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆಯಲ್ಲಿ, ಬಸುರಿನಲ್ಲಿ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಬಗ್ಗೆ 
ಡೆಸಿದ ಸಾಧ್ಯತಾ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಪಾಲ್ಗೊಂಡಿತ್ತು. ಈ ಅಧ್ಯಯನ ಧಾರವಾಡ ಶಹರದ 
ಸುತ್ತಲಿನ ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶ ಈ ಸಂಶೋಧನೆಗೆ ಸೂಕ್ತವಾದ ಪ್ರದೇಶವೆಂದು ತೋರಿಸಿತು. 
ಧಾರವಾಡ ಒಂದು ಸಣ್ಣ ಜಿಲ್ಲಾ ಪ್ರದೇಶ. ಜಿಲ್ಲೆಯ ಕೇಂದ್ರಸ್ನಾನವೂ ಅದೇ ಹೆಸರಿನದು. 


೭೬ 


{ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೧ 


ಧಾರವಾಡ ಒಂದು ಶಿಕ್ಷಣ ಕೇಂದ್ರವಾಗಿದ್ದು ಸಂಶೋಧನೆಗೆ ಬೇಕಾದ ಉತ್ತಮ 
ಸೌಕರ್ಯಗಳನ್ನು ಒದಗಿಸುತ್ತದೆ. ಅದಲ್ಲದೆ ಕರ್ನಾಟಕ ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾಲಯದ (ಮಾನವ ಶಾಸ್ತ್ರ 
ವಿಭಾಗ) ಕೃಪೆಯಿಂದ ಸ್ಥಳೀಯ ಸಲಹೆಗಳು ಸಿಗುತ್ತಿದ್ದುವು. ಗ್ರಂಥಾಲಯ ಮತ್ತು 


ಸಂಶೋಧನಾ ಸೌಲಭ್ಯಗಳು ಧಾರವಾಡದ ಕೃಷಿ ವಿಶ್ವವಿದ್ಯಾಲಯ ಮತ್ತು ಜನಸಂಖ್ಯಾ 
ಸಂಶೋಧನಾ ಕೇಂದ್ರಗಳಲ್ಲೂ ಸಿಗುತ್ತಿದ್ದವು. 


ಸಂಶೋಧಕರು, ಹೊರಗಿನವರಾಗಿ ಮತ್ತು ಪರದೇಶದವರಾಗಿದ್ದಾಗ ಒಂದು 
ಭಾರತೀಯ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಅಷ್ಟು ಸರಳವಾಗಿ ಮತ್ತು ಶೀಘ್ರವಾಗಿ ಸ್ವೀಕರಿಸಲ್ಪಡಬಹುದೆಂದು 
ಆಶಿಸಲು ಸಾದ್ಯವಿಲ್ಲ. ಈ ವಿಷಯ, ಮತ್ತು ಅಧ್ಯಯನದ ವ್ಯಾಪಕತೆ ನೋಡಿದಾಗ, 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಗೊತ್ತಿರುವ ಮತ್ತು ನಿವಾಸಿಗಳಿಂದ ಗುರುತಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಒಂದು ಸಂಸ್ಥೆಯ ಮೂಲಕ 
ಮೊದಲ ಪರಿಚಯವಾದರೆ ಬಹಳೇ ಸಹಾಯಕವಾಗುವದು ಎಂದು ಅನಿಸಿತು. ಆದ್ದರಿಂದ 
ಭಾರತ ಅಭ್ಯುದಯ ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆ ತನ್ನ ಚಟುವಟಿಕೆ ನಡೆಸುವ ಹಳ್ಳಿಗಳನ್ನು ಆರಿಸಲಾಯಿತು 
ಮತ್ತು ನಾವು ಅದರ ಸಹಾಯವನ್ನು ಅತಿ ಆಭಾರಿಯಾಗಿ ಅಂಗೀಕರಿಸುತ್ತೇವೆ. 


ಅಧ್ಯಯನ ಕಾರ್ಯಕ್ಷೇತ್ರದ ಪರಿಚಯ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳುವುದು : 


ಹಳ್ಳಿಗರು ಹೇಳಿದ್ದನ್ನು ಅರ್ಡೇಮಾಡಿಕೊಳ್ಳಲು ಮತ್ತು ಅವರ 
ಉದ್ದೇಶವೇನೆಂಬುದನ್ನು ಕೇಳಲು ಸಂಶೋಧಕಳು ಕೂಡಾ ಹಳ್ಳಿಗರೊಂದಿಗೆ 
ಹೊಂದಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಯಿತು.ಇದಕ್ಕಾಗಿ ಎಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲು, ಸ್ಥಳೀಯ ಭಾಷೆಯಾದ 
ಕನ್ನಡದ ಜ್ಞಾನ, ಅತ್ಯಂತ ಅವಶ್ಯಕವಾಗಿತ್ತು. ಅವಳು ನೆದರಲ್ಕಾಂಡ್‌ನಲ್ಲಿಯೇ ಪ್ರಾರಂಭಿಕ 
ಭಾಷೆಯ ಪರಿಚಯ ಪಡೆದುಕೊಂಡಳು. ಇದಾದ ಮೇಲೆ ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿ ಪೃತಿದಿನ ಆಳವಾದ 
ಆರು ವಾರಗಳ ಖಾಸಗೀ ಶಿಕ್ಷಣ ಪಡೆದುಕೊಂಡಳು. ಕೆಲಸಕ್ಕೆ ಬೇಕಾಗುವಷ್ಟು ಭಾಷೆಯ 
ಹೆಚ್ಚಿನ ಜ್ಞಾನವನ್ನು ಅವಳ ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರದೇಶಗಳಲ್ಲಿ 20 ತಿಂಗಳ ಇರುವಿನಲ್ಲಿ 
ಕರಗತಮಾಡಿಕೊಂಡಳು. 


ಅತಿ ಸೂಕ್ಷ್ಮ ವಿಷಯಗಳಾದ ಬಸುರು ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಜನನಗಳ ಬಗ್ಗೆ 
ವಿಶ್ವಾಸಾರ್ಹ ಅಂಕಿಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ಸಂಗ್ರಹಿಸಲು ಜನರ ಜೊತೆ ನಿಕಟ ವಿಶ್ವಾಸದ 
ಸಂಬಂಧ ಸ್ವಾಪಿಸಲೇಬೇಕು. ಭಾಷೆ ಒಂದೇ ಸಾಲದು. ಆದ್ದರಿಂದ ಸಂಶೋಧಕಳು ಭಾರತೀಯ 
ಬಟ್ಟೆಗಳನ್ನು ಧರಿಸಿದಳು. ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸಲ್ವಾರ ಕಮೀಜ್‌, ಸಮಾರಂಬ ಮತ್ತು ಹಬ್ಬಗಳಿದ್ದಾಗ, 
ಸೀರೆ, ಅದಲ್ಲದೆ ಆಭರಣಗಳೆಂದರೆ ಗಾಜಿನ ಬಳೆಗಳು, ಗೆಜ್ಜೆ, ಕಾಲುಂಗರ (ವೈಹಾಹಿಕ 
ದರ್ಜೆಯನ್ನು ತೋರಿಸಲು) ಇದೆಲ್ಲ ಸಂಶೋಧಕಿ ಮತ್ತು ಮಾಹಿತಿದಾರರ ನಡುವೆ ಇರುವ 
ಆರಂಭದ ಅಂತರವನ್ನು ದೂರಮಾಡಲು ತುಂಬ ಸಹಾಯ ಮಾಡಿತು. 


ತ ಅವಳು ಹೊಟೆಯಿಂದಿದಾಳೆ 


\ ತಾಲ್‌ ಗೆ ಪತ್‌ 


ಮತ್ತು ಹಳ್ಳಿಗರ ಜೊತೆ ನಿಕಟ ಹೊಂದಾಣಿಕೆ ಸ್ಥಾಪಿಸಲು ಪೂರ್ಣ ಆರು ತಿಂಗಳು ತೆಗೆದು 
ಕೊಂಡಿತು. ನೆದರಲ್ಯಾಂಡಿನಿಂದ ಬಂದ ಸಂಶೋಧಕಳ ಪತಿಯ ಭೇಟಿ, ಆಕೆ ವಿವಾಹಿತಳು 
ಎಂಬ ಸಾಮಾಜಿಕ ದರ್ಜೆಯನ್ನು ಧೃಡಪಡಿಸುತ್ತ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಅವಳ ಸ್ವೀಕರಿಸುವಿಕೆಯನ್ನು 
ಒಮ್ಮೆಲೆ ಶೀಘ್ರವಾಗಿಸಿತು. 


ಹಾಗಿದ್ದರೂ ಭಾರತೀಯ ಜೀವನ ಕ್ರಮ ಮತ್ತು ನಡವಳಿಕೆಗೆ -ಸೊಂದಿಕೊಳ್ಳಲು 
pe 


ಸಂಶೋಧಕರ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಸಹಾಯಕರು ತಮ್ಮದೇ ಆದ ಸಾಮಾಜಿಕ 


ಹಿನ್ನಲೆಯೊ೦ದಿಗೆ ಅವೇ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸಿದ್ದರು. ಇದೂ ಹೊಂದಾಣಿಕೆಯ ಕ್ರಿಯೆಗೆ 
ಸಹಾಯಮಾಡಿತು. ಪ್ರತಿದಿನವೂ ಊಟವನ್ನು ಹಂಚಿಕೊಳ್ಳುವದು ಮತ್ತು ಸತತ ಅವರ 
ಜೊತೆ ಸೇರಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವದು, ಸಂಶೋಧಕಳ ತಿಳುವಳಿಕೆಗೆ, ಗ್ರಾಮೀಣ, ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ 


ಮತ್ತು ಸಾಮಾಜಿಕ ವಾತಾವರಣ ಗ್ರ ಹಿಸುವಿಕೆ ನೆರವಾದವು. 


ಒಂದು ಕಡೆಗೆ ವಿದೇಶೀಯಾಗಿ ಮತ್ತು ಹೊರಗಿನವರಾಗಿ ಇರುವದು 
ಆನಾನುಕೂಲವಾಗಬಹುದು, ಆದರೆ ಇನ್ನೊಂದೆಡೆ ಅನುಕೂಲವೂ ಆಗುತ್ತದೆ. 
ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಮಗುವಿನ ಜನನವಾದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹಸಿ ತಾಯಿ (ಹಸಿ ಬಾಣಂತಿ) 
ಹೊರಗಿನ ಜಗತ್ತಿನಿಂದ ದೂರವಾಗಿರಬೇಕಾದಾಗ, ಭಾರತೀಯ ಸಂಶೋಧಕರಿಗೆ 
ಟಿಯಾಗಲು ಬಿಡಲಿಕ್ಕಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ವಿದೇಶೀಯ ಸಂಶೋಧಕಿ, ಒಬ್ಬಂಟಿಗಳಾದ ಹೆಣ್ಣು 
ವಿದ್ಯಾರ್ಥಿ, ಅಷ್ಟು ದೂರದ ಹೊಲ್ಲಾಂಡಿನಿಂದ ಬಂದಿರುವಾಗ ಭಾರತೀಯ ಸಂಪ್ರದಾಯ 
ಗೊತ್ತಿರಲಿಕ್ಕಲ್ಲ, ಈ ಎಲ್ಲ ಕನಿಕರಗಳಿಂದ ಅವಳಿಗೆ ಹಳ್ಳಿಗರು ಬಾಗಿಲುಗಳನ್ನು ತೆರೆದು 
ಸ್ವಾಗತಿಸಿದರೆ, ಅವೇ ಬಾಗಿಲುಗಳು ಭಾರತೀಯ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳಿಗೆ ಮುಚ್ಚಬಹುದಾಗಿದ್ದವು. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹಳ್ಳಿಗಳ ಸ್ಥಳ 


ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆಯ ಪರಿಯಾವರಣವನ್ನು ಮೂರು ವಲಯಗಳಲ್ಲಿ 
ವಿಭಾಗಿಸಲಾಗಿದೆ. ಮಲೆನಾಡು, ಅರ್ಧ ಮಲೆನಾಡು ಮತ್ತು ಉತ್ತರ ಮೈದಾನು. ಜಿಲ್ಲೆಯ 
ಪಶ್ಚಿಮ ಭಾಗದಲ್ಲಿರುವ 20-30 ಕೀ.ಮೀ. ಪಟ್ಟಿಯನ್ನು ಮಲೆನಾಡು ಪ್ರದೇಶವೆಂದು 
ಪರಿಗಣಿಸಲಾಗಿದೆ. ಅದು ಎತ್ತರದ ಪಾತಳಿಯಲ್ಲಿ ಬಹಳ ಗುಡ್ಡಗಳಿಂದ ಕೂಡಿದ ಕೊರಕಲು 
ಭೂಮಿ. ಕಾಡಿನಿಂದ ತುಂಬಿ, ಮಿತದಿಂದ ಅತಿವರೆಗಿನ ಮಳೆಯನ್ನು ಪಡೆಯುವ ನಾಡೆಂದು 
ಪ್ರಸಿದ್ದ. ಅರೆಮಲೆನಾಡಿನ ಬದಲಾಗುವ ವಲಯ ಕ್ರಮೇಣ ಪೂರ್ವಕ್ಕೆ ಸರಿದಂತೆ ಮಳೆ 
ಮತ್ತು ಸಸ್ಕಗಳೂ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತವೆ. ಪೂರ್ವಕ್ಕಿರುವ ಮೈದಾನ ತಪ್ಪಲು ನೆಲ ಒಂದು 
ದೊಡ್ಡ ಬಯಲು ನೆಲವಾಗಿದ್ದು, ಕೆಲವಿರಳ ಗುಡ್ಡಗಳಿಂದ ಕೂಡಿದೆ. ಈ ವಲಯದಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩ 


ಕಡಿಮೆ ಮಳೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಉಳಿದ ಭಾಗಗಳಲ್ಲಿ ಬೆಳೆಯುವ ತರತರದ ಬೆಳೆಗಳನ್ನು 


ಸ 


10 8301 


8೯04118 OISTRICT 


MAVALGUHD TALUK 


AUBLI TALUK 


8.4. 0147017418 


National or State (ಎ | In population 826 
ಎರಾ ignwiy LEY 01080 ares Villages wiln popul 
ತಾತಾ ಔಡ ಒಗ್ರ 08ರ Tank ಕ € 1000 
ಆಣ ಅಡ ಜಂ Mud road $. 1000-500 

ng Forest Reserved 
— Rallway Aiea $ >5000 
1. 8೧80008 8. Devagerl 11 Slalion ೫8080 
2. Tands Ramachandran 7. Mugad 12 Ramapur 
3. Hoikoll # Mancihal 12 Veeianur 
4. Devmhudll 9. Warava Nsgslsv| 14 "0041 
8. Lalgen! 10. 00೬18೧ Nagalav! 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಎಲ್ಲ ಹಳ್ಳಿಗಳೂ ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕಿನ ಅರೆಮಲೆನಾಡಿನ ಪಶ್ಚಿಮ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿವೆ. (ಭೂಪಟ ನೋಡಿ) ಧಕ್ಷಿಣ ಭಾಗದಲ್ಲಿಯ ಪ್ರದೇಶದ ಕೆಲವು ಹಳ್ಳಿಗಳು, 
ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಹೊಲತಿಕೋಟಿ, ಮಾವಿನಕೊಪ್ಪ ಮತ್ತು ಟಿ ರಾಮಚಂದ್ರ ನಗರ ರಕ್ಷಿತ 
ಅರಣ್ಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಇವೆ. ದೇವಗಿರಿ, ಲಾಲಗತ್ತಿ ಮತ್ತು ದೇವರಹುಬ್ಬಳ್ಳಿಗಳು ರಕ್ಷಿತ 
ಪ್ರದೇಶಗಳಿಂದ ಹೊರಗಿವೆ. ಮುಗದ ಅತಿದೊಡ್ಡ ಹಳ್ಳಿ. ಅದು ಧಾರವಾಡಕ್ಕೆ ಸಮೀಪವಾಗಿದೆ. 
ಹಾಗಾಗಿ ಉಳಿದವುಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಪಟ್ಟಣದಂತಿದೆ. 


೧೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಉಳಿದ ಹಳ್ಳಿಗಳು ಮಂದಿಹಾಳ, ವಾರವಾ ನಾಗಲಾವಿ, ಗಾವಠಾಣಾ ನಾಗಲಾವಿ ಸ್ಟೇಶನ್‌ 
ನಾಗಲಾವಿ, ರಾಮಾಪುರ, ವೀರಾಪೂರ ಮತ್ತು ಕಲ್ಲಾಪೂರ. ಸ್ಟೇಶನ್‌ ನಾಗಲಾವಿ ಹಸರೇ ತಿಳಿಸಿದಂತೆ 
ರೈಲು ನಿಲ್ದಾಣದ ಹತ್ತಿರ ಸ್ಥಾಪಿತವಾಗಿದೆ. ಈ ಚಿಕ್ಕ ಹಳ್ಳಿಯ ಮುಖಾಂತರ ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿ ಮತ್ತು ಗೋವಾ 
ನಡುವಿನ ರೈಲುಗಳು ಸಂಚರಿಸುತ್ತವೆ `ಸಂಶೋಧನೆಯ ಸಮಯ ಇಲ್ಲಿ ಸೌರಸಂಗ್ರಹಗಳ ದೊಡ್ಡ 
ಪ್ರತಿಷ್ಠಾನ ಕಾಣಿಸುತ್ತಿತ್ತು. ಅದರ ಶಕ್ತಿಯನ್ನು ರೈಲು ವೃವಸ್ಥೆಗೆ ಉಪಯೋಗಿಸುತ್ತಿದ್ದರು. 


ಕೆಲವು ಹಳ್ಳಿಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಸುಲಭವಾಗಿ ಮುಟ್ಟಲು ಸಾಧ್ಯ, ಉಳಿದ ಹಳ್ಳಿಗಳು 
ಹೆಚ್ಚು ದೂರ ದೂರವೆದ್ದು, ಮಳೆಗಾಲದಲ್ಲಿ ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ನಾಗರೀಕತೆಯಿಂದ ಸಂಪರ್ಕ 
ಕಳೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತವೆ. 


ನೆಲಸುವಿಕೆಯ ರಚನೆ 


ಪುರಾತನ ಹಳ್ಳಿಗಳಾದ ದೇವರ ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿ ಮತ್ತು ಮುಗದ ಭಾರತದ ಹಳ್ಳಿಗಳ 
ಸಂಪ್ರಾದಾಯಕ ನೆಲೆಸುವಿಕೆಯ ರಚನೆಯನ್ನು ಪ್ರದರ್ಶಿಸುತ್ತವೆ. ವಿಶಿಷ್ಟ ಸಮೂಹದ ಜನರು 
ವಿಶಿಷ್ಟ ಭಾಗವನ್ನು ಪ್ರತಿನಿಧಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇಲ್ಲಿ ಒಂದು ಕೇಂದ್ರೀಯ ನಮೂನೆಯನ್ನು 


ಕಾಣಬಹುದು. ಮೇಲು ಜಾತಿಯ ತಂಡಗಳು ಹಳ್ಳಿಯ ಮಧ್ಯದಲ್ಲಿ ಕೆಳ ಜಾತಿಯ ತಂಡಗಳು 
ಹೊರವಲಯದಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತಾರೆ. 


ಉದಾಃ ದೇವರ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಬ್ರಾಹ್ಮಣರು ಪುರಾತನ ರಂಗನಾಥ ಮಂದಿರದ ಹತ್ತಿರ 
ತಮ್ಮ ಕೇರಿಯಲ್ಲಿ ನೆಲೆಸಿದ್ದಾರೆ. ಲಿಂಗಾಯತರು. ಮರಾಠಾ ಮತ್ತು ಇತರ ಜಾತಿಗಳ ಜನರು 
ಹತ್ತಿರದ ಓಣಿಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಮಾಡಿದ್ದಾರೆ. ಇಲ್ಲಿ ಬಡಿಗರ ಮೂರು ಕುಟುಂಬಗಳು ಕೂಡ 
ಒಬ್ಬರಿಗೊಬ್ಬರು ಹತ್ತಿರ ವಾಸಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಮಗ್ಗುಲಿನ ನೆರೆಹೊರೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ಕುಂಬಾರರು 
ವಾಸವಾಗಿದ್ದಾರೆ. ಅವರ ಮನೆಯ ತುಂಬ ಮಡಿಕೆಗಳು, ಹಂಚುಗಳು ಮತ್ತು ಇತರ ಮಣ್ಣಿನ 
ಪಾತ್ರೆಗಳಿವೆ. ಸಮೀಪದಲ್ಲಿಯೇ ಮುಸಲ್ಮಾನರ ಕೇರಿಯಿದೆ. ಹರಿಜನರು ಊರು ಬಾಗಿಲ 
ಹತ್ತಿರ ತಮ್ಮ ಓಣಿಯಲ್ಲಿ (ಹರಿಜನ ಓಣಿ) ವಾಸಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಭಾರತದ ಇತರ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ 
ಹರಿಜನರನ್ನು ಮುಖ್ಯ ಹಳ್ಳಿಯಿಂದ ದೂರಮಾಡಿದ್ದು ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ.. ಆದರೆ ಇಲ್ಲಿ 
ಹಾಗಿಲ್ಲ. ಹರಿಜನರು ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿಯೇ ತಮ್ಮ ಓಣಿಯಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಕೆಲವು ಹಳ್ಳಿಗರು 
ದುರ್ಗದ ಹೊರವಲಯದಲ್ಲಿ (ಹಿಂದಕ್ಕೆ ಹಳ್ಳಿಯೇ ದುರ್ಗವಾಗಿತ್ತು) ಸರಕಾರದ ವಿಶಿಷ್ಟ 
ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ ಬಡವರಿಗಾಗಿ ಕಟ್ಟಲ್ಪಟ್ಟ ಜನತಾ ಪ್ಲಾಟ ಮನೆಗಳಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತಾರೆ. ವಿವಿಧ 
ಜಾತಿಯ ಜನ, ಉದಾಃ ಲಿಂಗಾಯತ,.ಮರಾಠಾ, ಮುಸಲ್ಮಾನ, ಹರಿಜನ, ವಾಲ್ಮೀಕಿ ಮತ್ತು 
ಬ್ರಾಹ್ಮಣ ಕುಟುಂಬ (ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಸಾಮಾಜಿಕ ಕೆಲಸ) ಕೂಡಾ ಇಲ್ಲಿ ವಾಸವಾಗಿದ್ದಾರೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆ,ಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೫ 


ಮುಗದದಲ್ಲಿ ಇದೇ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ರಚನೆಯನ್ನು ದೊಡ್ಡ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ' 


ಕುಂಬಾರರ ಜೊತೆ ಇನ್ನೊಂದು ಓಣಿಯಲ್ಲಿ ವಾಸವಾಗಿದ್ದಾರೆ. 


ಇತರ ಹಳ್ಳಿಗಳು ಚಿಕ್ಕ ಹಾಗೂ ಇತ್ತೀಚಿನ ನೆಲೆಗಳಾಗಿವೆ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಕೆಲವೇ 
ಓಣಿಗಳನ್ನೊಳಗೊಂಡಿವೆ ಹಾಗೂ ನೆಲೆಸಿರುವ ಜನ ಒಂದೇ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 
ಉದಾಃ ಕಲ್ಲು ಕಡಿಯುವ ಗಣಿಯಲ್ಲಿ. ಈಗಿನ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ 
ಬಹುತೇಕ ಮನೆಗಳು ಮಣ್ಣು ಮತ್ತು ಕಲ್ಲುಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತವೆ. ಮಾಡಿಗೆ 
ಹೆಂಚುಗಳಿವೆ. ಕೆಲವೇ ಮನೆಗಳ ಗೋಡೆ ಮತ್ತು ಮಾಡುಗಳು ಹುಲ್ಲಿನವು. ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ 
ಮನೆಯ ಹೊರಗಡೆ ಪಡಸಾಲೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ಮನೆಗಳಲ್ಲಿ ಒಂದು ಅಥವಾ ಎರಡು 
ಸಣ್ಣ ರೂಮುಗಳು ಪಡಸಾಲೆಗೆ ತಾಗಿ ಇರುತ್ತವೆ. ಪಡಸಾಲೆಯಲ್ಲಿ ಜನರು ಎಲೆ ಅಡಿಕೆ 
ಸುಣ್ಣ ಮೆದೆಯುತ್ತ ಕುಳಿತಿರುತ್ತಾರೆ ಮತ್ತು ಹರಟೆ ಹೊಡೆಯುತ್ತಾರೆ. 


ಮನೆಯ ಮುಖ್ಯ ಕೋಣೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ವಿಭಾಗಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಒಂದು 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಜನರು ಇರುತ್ತಾರೆ. ಇನ್ನೊಂದು ಭಾಗದಲ್ಲಿ ರಾತ್ರಿಗೆ ದನಕರು ಇರುತ್ತವೆ. 
ಬಿದಿರಿನಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟ ಬಹುದೊಡ್ಡ ಬುಟ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಹಿಂದಿನ ವರ್ಷದ ಸುಗ್ಗಿಯ ಭತ್ತದ 
ಘಸಲನ್ನು ಸಂಗ್ರಹಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಒಂದಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಕುಟುಂಬಗಳು ಒಂದೇ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿರುವಾಗ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ಕುಟುಂಬವು ತನ್ನದೇ ಆದ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ತನಗೆ ಹತ್ತಿರದ” 
ಅಡುಗೆ ಮನೆಯನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸುತ್ತಾದೆ. 


ಪ್ರತೀ ಕುಟುಂಬದ ಸರಾಸರಿ ಜನಸಂಖ್ಯೆ 5, 7 ಇದೆ. ಆದರೆ ದೇವಗಿರಿಯಲ್ಲಿ 
ಒಂದು ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ 34 ಸದಸ್ಯರಿದ್ದರು. ಅವರ ಹೆಸರುಗಳನ್ನು ನೆನಪಿಡುವದು ಕುಟುಂಬದ 
ಮುಖ್ಯಸ್ಥನಿಗೆ ತುಂಬಾ ಕಠಿಣವಾಗಿತ್ತು. 


ಸಂಶೋಧನೆ ಮಾಡುವ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ನಾಗಲಾವಿ ಗಾವಠಾಣೆ ಹೊರತುಪಡಿಸಿ ಎಲ್ಲ 
ಹಳ್ಳಗಳಿಗೆ ವಿದ್ಯುತ್‌ ಸರಬರಾಜು ಆಗಿತ್ತು. ಆದರೆ ಎಲ್ಲ ಮನೆಗಳ ಕೇವಲ 38.9 ಸರಾಸರಿ 
ಮನೆಗಳಿಗೆ ಮಾತ್ರ ವಿದುತ್‌ ಪೂರೈಕೆ ಪಡೆದಿದ್ದವು, ಎಲ್ಲ ಹಳ್ಳಿಗಳಿಗೆ ಬೋರವೆಲ್‌ ಬಾವಿ 
ಅಥವಾ ಸಾರ್ವಜನಿಕ ನಳಗಳಿಂದ ನೀರಿನ ಪೂರೈಕೆ ಆಗುತ್ತಿತ್ತು. 


೧೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳ 


ಆರೋಗ್ಯ ಅನುಕೂಲತೆಗಳು: 


ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ ಕೇಂದ್ರ ಸರಕಾರ ನಡೆಸುವ ದೇಶದ ಮೂಲ ಆರೋಗ್ಯ ಘಟಕಗಳು 
80,000 ದಿಂದ 120,000 ದವರೆಗಿನ ಜನಸಂಖ್ಯೆಗೆ ಸೇವೆ ಒದಗಿಸಿವೆ. ಇದಲ್ಲದೆ ರಾಜ್ಯ 
ಸರಕಾರ ನಡೆಸುವ ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಆರೋಗ್ಯ ಕೇಂದ್ರ 10,000 ದಿಂದ 15,000 ಜನರಿಗೆ 
ಸೇವೆ ಒದಗಿಸುತ್ತವೆ. ಸಂಶೋಧನೆ ನಡೆಸಿದ ಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ ಇಂತಹ ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಆರೋಗ್ಯ 
ಕೇಂದ್ರ ಮುಗದ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಇದೆ. ಈ ಕೇಂದ್ರವನ್ನು ಒಬ್ಬ ವೈದ್ಯಾಧಿಕಾರಿ ಮತ್ತು ದಾಯಿ 
ನಡೆಸುತ್ತಿದ್ದು ಅವರ ಸಲಹೆಯನ್ನು ನಿತ್ಯ ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಹೊಸದಾಗಿ 1992 
ರಲ್ಲಿ ನಿರ್ಮಿಸಿದ ಒಂದು ಕಟ್ಟಡದಲ್ಲಿ ಸಲಕರಣೆಯ ಅಭಾವವಿದೆ, ಆದ್ದರಿಂದ ಆರೋಗ್ಯ 
ಸೇವೆಗಾಗಿ ಧಾರವಾಡ ಹಳಿಯಾಳ ಅಥವಾ ಅಳನಾವರಗಳನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. 
ಅಥವಾ ಹಳ್ಳಿಯಿಂದ ಹಳ್ಳಿಗೆ ತಿರುಗಾಡುವ ಖಾಸಗಿ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಜನರು ಕಾಯಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. 


ರಾಜ್ಯ ಸರಕಾರದ ಆರೋಗ್ಯ ಹಾಗೂ ಕುಟುಂಬ ಕಲ್ಯಾಣ ಇಲಾಖೆಗೆ ಸೇರಿರುವ 
ಸಹಾಯಕ ಪ್ರಸವ ದಾಯಿ, ತಾಯಿ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಕಾಳಜಿ ಮಾಡುತ್ತಾ ರೆ. ಕೆಲವು 
ದಾಯಿಗಳು ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿದ್ದು ಕೊಂಡು ಪ್ರತಿದಿನ ಹಳ್ಳಿಗಳಿಗೆ ಪ್ರಯಾಣ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 
ಮತ್ತೆ ಕೆಲವರು ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲೇ ಇರುತ್ತಾ ರೆ. ಅವರು ಗರ್ಭವತಿ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಜನನ ಪೂರ್ವ 
ತಪಾಸಣೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶ ಹಾಗೂ ಫಾಲಿಕ್‌ ಆಸಿಡ್‌ ಮಾತ್ರಗಿಳೆ ಹಂಚಿಕೆ, ತಾಯಿ 
ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಲಸೀಕರಣ ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಅದಲ್ಲದೇ 
ಕುಟುಂಬಯೋಜನೆ ಮಾಹಿತಿ ಮತ್ತು ಸಹಾಯ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ತಾಯಿ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ 
ಆರೋಗ್ಯ ಕಾಳಜಿಯನ್ನು 1೦09 ದ ಒಂದು ಭಾಗವಾದ ಅಂಗನವಾಡಿಗಳು ಕೂಡ ಮಾಹಿತಿ . 
ಕೊಡುತ್ತವೆ. 

ಮನ್ನಣೆ ಪಡೆದ ಆರೋಗ್ಯ ಘಟಕದ ಜೊತೆಗೆ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಆರೋಗ್ಯ ಸೇವೆಗಳು 
ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರಗಳಲ್ಲಿ ರೂಢಿಯಲ್ಲಿವೆ. ಕಲ್ಲಾಪೂರದಲ್ಲಿ ಹೋಮಿಯೋಪಥಿ ವೈದ್ಯ 


ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಜನ ಭೇಟಿಯಾಗುತ್ತಾರೆ. ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ 
ದಾಯಿಯರು ನೀಡುವ ಸೇವೆಯನ್ನು 8 ನೇ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ಚರ್ಚಿಸಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧ 


[೨ 


ಜನಾಂಗದ ಸಾಮಾಜಿಕ ಸಂದರ್ಭ : 


ಕರ್ನಾಟಕದ ಜನಸಂಖ್ಯೆ 4.48 ಕೋಟಿ ಅಥವಾ ಭಾರತದ ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ 
ಶೇಕಡಾ 5.3 ಎಂದು ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ (1991 ರ ಜನಗಣತಿ). ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆ 
ಸುಮಾರು 35 ಲಕ್ಷ ಜನಸಂಖ್ಯೆ ಹೊಂದಿದೆ. ಆದರೆ 1991 ರ ಜನಗಣತಿ ಧಾರವಾಡ 
ತಾಲೂಕಿನ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯನ್ನು 2.7 ಲಕ್ಷಗಳೆಂದು ಇಟ್ಟಿದೆ. ಇದು ಅವಳಿ ನಗರಗಳಾದ 
ಧಾರವಾಡ ಮತ್ತು ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿಗಳ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯನ್ನು ಒಳಗೊಂಡಿಲ್ಲ. ಇವುಗಳ ಜನಸಂಖ್ಯೆ 
ಸುಮಾರು 6.5 ಲಕ್ಷಗಳೆಂದು ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿ ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕಿನ 
ಭಾಗವಲ್ಲ ಮತ್ತು ಶೇಕಡಾ 75 ರಷ್ಟು ಅವಳಿ ನಗರಗಳ ವಾಸಿಕರು 
ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿರುವದರಿಂದ, ನಾವು ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕಿನ ಜನಸಂಖ್ಯೆ 3.71 ಲಕ್ಷಗಳಿಗೆ 
ಸಮೀಪವಾಗಿದೆಯಂದು ಖಾತ್ರಿಯಾಗಿ ಊಹಿಸಬಹುದು. 


ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಸಂಖ್ಯೆಗಳಿಗೆ ಹೋಲಿಸಿದರೆ - ಶಹರ ಪ್ರದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಎರಡೂ 
' ಪ್ರಮಾಣಗಳು ಸರಿಸಮ ಇರುವುದನ್ನು ಹೊರತುಪಡಿಸಿ - ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ ಕಚ್ಚಾ ಜನನ 
ಪ್ರಮಾಣ ಮತ್ತು ಕಚ್ಚಾ ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. 1981-91 ರ ಜನಸಂಖ್ಯಾ 
ಹೆಚ್ಚಳದ ಪ್ರಮಾಣವೂ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. ಗ್ರಾಮೀಣ ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ ಶಿಶು ಮರಣ ಪ್ರತೀ 
1000 ಸಜೀವ ಜನನಕ್ಕೆ 79 (1993) ರಲ್ಲಿ ಇದೆ. ಇದು 1989 ರಲ್ಲಿಯ ಪ್ರತಿ 1000 
ಸಜೀವ ಜನನಕ್ಕೆ 89 ಮರಣ ಆಗಿದ್ದ ಸಂಖ್ಯೆಗಿಂತ ಗಣನೀಯ ಇಳಿಕೆಯಾಗಿದೆ. 1991 
ಜನಗಣತಿಯು, ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ ಹಿಂದಿನ ದಶಕದ ಲಿಂಗ ಅನುಪಾತದ ಇಳಿಮುಖವನ್ನು 
ತೋರಿಸಿದೆ. ಪ್ರತಿ 1000 ಪುರುಷರಿಗೆ 965 ರಿಂದ 961 ಸ್ತ್ರೀಯರು ಇದ್ದಾರೆ. ಈ 
ಸಂಖ್ಯೆಯನ್ನು ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಸಂಖ್ಯೆ 929 ಜೊತೆ ಹೋಲಿಸಿದರೆ ಹೆಚ್ಚಾಗಿದೆ. ಅಂತೆಯೇ 
ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕ ಕೂಡಾ ಅದೇ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ 948 ರಿಂದ 945 ಕ್ಕೆ ಇಳಿಮುಖವಾದ 
ಲಿಂಗ ಅನುಪಾತವನ್ನು ತೋರಿಸಿದೆ. ಪ್ರತೀ 1000 ಗಂಡುಗಳಿಗೆ, 1981 ಮತ್ತು 1991 
ರಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಸಂಖ್ಯೆಗಳು ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ 960 ಮತ್ತು 948 ಇವೆ. 


ಅ 


ಸಾಕ್ಸರತೆಯಲ್ಲಿ ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಸರಾಸರಿ ಶೇಕಡಾ 52.1 ಆಗಿದ್ದು, ಈ ಸರಾಸರಿ 
ಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಂಖ್ಯೆ ಶೇಕಡಾ 56, ಕರ್ನಾಟಕದ್ದಾಗಿದೆ. ಹಾಗಿದ್ದರೂ ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆಯ 
ಸಂಖ್ಯೆ ಶೇಕಡಾ 48.8 (ಪುರುಷರು ಶೇಕಡಾ 59.4 ಹಾಗೂ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಶೇಕಡಾ 31.5) 
ಇದೆ. ಹಾಗೆಯೇ ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕದಲ್ಲಿ (ಧಾರವಾಡ ನಗರ ಬಿಟ್ಟು) ಸಾಕ್ಷರತೆಯ ಮಟ್ಟ 


ತುಂಬಾ ಕಡಿಮೆ. ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 31.2 ಇದೆ. ಪುರುಷರ ಶೇಕಡಾ 49.4 ಸಂಖ್ಯೆಗೆ 


೧೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 
ಹೋಲಿಸಿದರೆ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಶೇಕಡಾ 27.1 ಸಂಖ್ಯೆ ತುಂಬ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆ. ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ 
ಪುರುಷರ ಮತ್ತು ಸ್ತ್ರೀಯರ ಮದುವೆಯ ಸರಾಸರಿ ವಯಸ್ಸು ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ 25.9 ಮತ್ತು 
19.2 ವರ್ಷಗಳೆಂದು ಭಾರತ ಸರಕಾರ 1991 ರಲ್ಲಿ ಅಂದಾಜು ಮಾಡಿದೆ. ಈ ಸಂಖ್ಯೆಗಳು 
ತುಂಬಾ ಹೆಚ್ಚೆಂದು ಅನಿಸುತ್ತಮ್ಮೆ ಅದಕ್ಕೆ ಬಹುಶಃ ಕಾರಣವೇನೆಂದರೆ ಕಾನೂನ ಪ್ರಕಾರ 
ಬಾಲಿಕೆಯರು 18 ವರ್ಷದವರೆಗೆ ಮದುವೆಯಾಗುವಂತಿಲ್ಲ. ಇದು ಸರಕಾರದ ಸಮೀಕ್ಷೆಗಳಲ್ಲಿ 
ವಯಸ್ಸಿನ ತಪ್ಪುವರದಿಗೆ ದಾರಿ ಮಾಡಿಕೊಡುತ್ತದೆ ಎಂದೆನಿಸುತ್ತದೆ. 


ಹಾಗಾದರೂ, ಸರಾಸರಿ ಮದುವೆಯ ವಯಸ್ಸು ಬಾಲಿಕೆಯರಿಗೆ 14.8 ವರ್ಷ 
ಹಾಗೂ ಪುರುಷರಿಗೆ 22.7 ವರ್ಷವೆಂದು ನಮ್ಮ ಜನಗಣತಿಯು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. ಆದರೂ 
ಈ ಸರಾಸರಿಗಳು ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 20 ಬಾಲ್ಕ ವಿಹಾಹಗಳನ್ನು (ಅಂದರೆ ಬಾಲಿಕೆಯರು 
3 ವರ್ಷದಿಂದ 16 ವರ್ಷಗಳ ಮಧ್ಯೆ ಮದುವೆ ಮಾಡಲ್ಪಡುತ್ತಾರೆ) ಒಳಗೊಂಡಿದೆ. ಇಂತಹ 
ಮದುವೆಗಳ ಫಲಿಸುವಿಕೆ ಬಾಲಿಕೆಯ ಪ್ರಾಯಕ್ಕೆ ಬಂದ ಮೇಲೆಯೇ ಆಗುವದರಿಂದ 
(ಪ್ರೌಢತೆಯ ವಯಸ್ಸು ಮತ್ತು ಮದುವೆ ಫಲಿಸುವಿಕೆಯ ಸರಾಸರಿ ವಯಸ್ಸು 1.3 ವರ್ಷಗಳು) 
ಮದುವೆಯ ಪಲಿಸುವಿಕೆಯ ಸರಾಸರಿ ಮಯಸ್ಸು 15.7 ವರ್ಷಗಳಾಗಿವೆ. 


ಐತಿಹಾಸಿಕ ಸಂದರ್ಭಃ 


| ಮುಗದ ಮತ್ತು ದೇವರ ಹುಬ್ಬಳ್ಳಿ ಹಳ್ಳಿಗಳು ನಿಸ್ಸಂಶಯವಾಗಿ ಪುರಾತನ 
ಹಳ್ಳಿಗಳಾಗಿವೆ. ಪುರಾತನ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಮುಗದವು 30 ಹಳ್ಳಿಗಳ ಕೇಂದ್ರ ಸ್ಥಾನವಾಗಿದ್ದು 
'ಮುಗುಂದ ಎಂದು ಪ್ರಸಿದ್ದಿಯಾಗಿತ್ತು. ಈ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಸಿಕ್ಕ ಅತ್ಯಂತ ಹಳೆಯ ಶಾಸನವು 
1045 ಕ್ರಿ.ಶ. ದ್ದು ಆಗಿದ್ದು, ಚಾಲುಕ್ಕ ರಾಜ ಸೋಮೇಶ್ವರನಿಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದೆ. ಮುಗದದಲ್ಲಿ 
ಕಂಡುಬಂದ ಶಾಸನವು ಜೈನ ಮಂದಿರಕ್ಕೆ ಕೊಟ್ಟ ದೇಣಿಗೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ವರ್ಣಿಸುತ್ತದೆ ಮತ್ತು 
ಆ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಅತ್ಯಂತ ಪ್ರಭಾವಶಾಲಿಯಾದ ಒಂದು ಜೈನ ಶಾಲೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಹೇಳುತ್ತದೆ. 
ಜೈನರು ಇನ್ನೂ ಕೂಡಾ ಈ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ನಾಗಲಾವಿ, ರಾಮಾಪೂರ, ಕಲ್ಲಾಪೂರ ಮತ್ತು ವೀರಾಪೂರ ಹಳ್ಳಿಗಳು ಕಳೆದ 
ಶತಮಾನದಲ್ಲಿ ಸ್ಥಾಪಿಸಲ್ಪಟ್ಟವು. ಪೂರ್ವದಲ್ಲಿ ಈ ಪ್ರದೇಶ ದಟ್ಟ ಅರಣ್ಯವಾಗಿತ್ತು. ಆದರೆ 
ಕಾಲಕ್ರಮೇಣ ಉರವಲು ಕಟ್ಟಿಗೆಗಾಗಿ ಗಿಡ ಮರಗಳನ್ನು ವಿಶಾಲ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ 
ಉಪಯೋಗಿಸಿದುದರಿಂದ ಈ ಪ್ರದೇಶದ ಅರಣ್ಮ ನಾಶವಾಗಿದೆ. ನಂತರದ ಮೂರು 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಮರಾಠಾ ಜಾತಿಯ ಜನರು ಇರುವದು, ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆ 
ಹಿಂದಿನ ಮುಂಬೈ ಪ್ರಸಿಡೆನ್ಸಿಯ ಆಧೀನದಲ್ಲಿ ಇದ್ದುದನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟೆ,ಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೯ 
ಕ್ತಿ ಎ ಕ 


ವೀರಾಪೂರ ಎಂಬ ಹೆಸರು ರೂಢಿಯಲ್ಲಿ ಬಂದ ರೀತಿ ಹೀಗೆ ಇದೆ. ಹಳ್ಳಿಗಳ 
ಮೋದಲ ವಲೆಸೆಗಾರರು ಆಡುಗಳನ್ನು ಇಟ್ಟಿದ್ದರು. ಒಂದು ರಾತ್ರಿ ಒಂದು ಚಿರತೆ ಕೆಲವು 
ಪ್ರಾಣಿಗಳನ್ನು ಕೊಂದಿತು. ಕೂಗನ್ನು ಕೇಳಿ ಜನರು ತಮ್ಮ ಮನೆಗಳಿಂದ ಹೊರಗೆ ಬಂದರು, 
ಚಿರತೆಯ ಜೊತೆ ಹೊಡೆದಾಡಿ ಅದನ್ನು ಕೊಲ್ಲುವದರಲ್ಲಿ ಸಫಲರಾದರು. ಅಂದಿನಿಂದ ಆ 
ಜಾಗ ವೀರಾಪೂರ ಎಂದು ಕರೆಯಲ್ಪಡುತ್ತದೆ. ವೀರ ಶಬ್ದಕ್ಕೆ ಧೈರ್ಯವಂತ ಎಂದರ್ಥ 
ಮತ್ತು ಪೂರ ಎಂದರೆ ಊರು ಎಂದರ್ಥ. 


ಹಳೆಯ ನೆಲಸುವಿಕೆಯ ಇನ್ನೊಂದು ಉದಾಹರಣೆ ಹೊಲ್ತಿಕೋಟೆ. ಈ ಹಳ್ಳಿ ಕೇವಲ 
1951 ರಿಂದ ಅಸ್ತಿತ್ವದಲ್ಲಿದೆ. ಈ ಹಳ್ಳಿಗೂ ಒಂದು ಇತಿಹಾಸವಿದೆ. ಅದನ್ನು ನಿವೃತ್ತ 
ಬ್ರಾಹ್ಮಣ ಮುಖ್ಯಾಧ್ಯಾಪಕರು ಹೇಳಿದ್ದಾರೆ. 


ಹೊಲ್ತಿಕೋಟೆಯನ್ನು ಮೊದಲು ಹಣಕೋಟಿಯಂದು ನಮೂದಿಸಲಾಗಿತ್ತು. ಹಣ 
ಅಂದರೆ ಐಶ್ವರ್ಯ ಮತ್ತು ಕೋಟೆ ಅಂದರೆ ಕಿಲ್ಲೆ. ಈ ಹಳ್ಳಿಯನ್ನು ನಾಗನಗೌಡರೆಂಬವರು 
ಆಳುತ್ತಿದ್ದರು, ಅವರ ತಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಸುಂದರ ಹೆಣ್ಣನ್ನು ಮದುವೆಯಾಗಿದ್ದ. ನಾಗನಗೌಡ 
ತನ್ನ ತಮ್ಮನ ಮಡದಿಯನ್ನು ಪ್ರೇಮಿಸಿದ, ಒಂದು ದಿನ ಅವಳು ಪೂಜೆ ಮಾಡಲು ನಾಗ 
ದೇವತೆಯ ಗುಡಿಗೆ ಹೋಗುತ್ತಿದ್ದಾಗ ನಾಗನಗೌಡ ಅವಳು ನಡೆದು ಹೋಗುತ್ತಿದ್ದುದನ್ನು 
ನೋಡಿ ಅವಳನ್ನು ಹಿಂಬಾಲಿಸಿದ. ಅಲ್ಲಿ ಅವಳ ಕೈ ಹಿಡಿದು ಜಗ್ಗಿದ. ಸ್ಥಳೀಯ ರೂಢಿಯ 
ಪ್ರಕಾರ ಇದರ ಅರ್ಥ ಅವಳನ್ನು ತನ್ನೊಡನೆ ಮಲಗಲು ಆಹ್ವಾನಿಸಿದಂತೆ. ಆ ಹೆಣ್ಣು ಮಗಳು 
ಧೃತಿಗೆಟ್ಟವಳಾಗಿ ಪೂಜೆ ಮಾಡಿದಳು ಮತ್ತು ನಾಗದೇವತೆಗೆ ಪ್ರಾರ್ಥಿಸಿದಳು. ಆ ನಾಗ 
ಘಟಸರ್ಪ ಅವಳ ಪ್ರಾರ್ಥನೆ ಕೇಳಿ ಬಂದು ನಾಗನಗೌಡನನ್ನು ಕಚ್ಚಿತು. ಅವನು ಕೆಳಗೆ 
ಬಿದ್ದ, ಮತ್ತು ಅವಳು ಮನೆಗೆ ಹೋದಳು. ಮರುದಿನ ಮುಂಜಾನೆ ಒಬ್ಬ ಕಸಗುಡಿಸುವ 
ಹೊಲತಿ, ಅಂದರೆ ಕೆಳಜಾತಿಯ ಹೆಣ್ಣುಮಗಳು ನಾಗದೇವತೆಯ ಗುಡಿಗೆ ಬಂದಾಗ ಅಲ್ಲಿ 
ರಾಜನು ನೆಲದ ಮೆಲೆ ಬಿದ್ದಿದ್ದನ್ನು ಕಂಡಳು, ಅವನ ಮೃತ ದೇಹವನ್ನು ನೋಡಿ ಅವಳು 
ನಾಗದೇವತೆಗೆ ಪ್ರಾರ್ಥಿಸಿದಳು. ಅವಳ ಪ್ರಾಥನೆ ಕೇಳಿ ಆ ಘಟಸರ್ಪ ಬಂದು ವಿಷವನ್ನು 
ಮರಳಿ ಹೀರಿತು, ನಾಗನಗೌಡ ಜೀವಗೊಂಡು ಸುರಕ್ಷಿತವಾಗಿ ಎಚ್ಚತ್ತ. ಕಸಗುಡಿಸುವ 
ಹೆಣ್ಣನ್ನು ನೋಡಿ ರಾಜಅವಳಿಗೆ ಆಭಾರ ವ್ಯಕ್ತ ಪಡಿಸಿ ಈ ರೀತಿ ಹೇಳಿದ. 


"ನಾನು ಈ ದುರ್ಗಕ್ಕೆ ನಿನ್ನ ಹೆಸರಿಡುವೆ, ಹಣಕೋಟೆಯ ಬದಲಾಗಿ ಇಂದಿನಿಂದ 
ಇದು ಹೊಲತಿಕೋಟಿಯಾಗುವದು". 


WK 2 
೨೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಆ ಕತೆ ಮುಂದುವರಿಯುತ್ತದೆ. ನಾಗನಗೌಡ ಆ ಕಸಗುಡಿಸುವ ಹೆಣ್ಣುಮಗಳಿಗೆ 
ಒಂದು ವರ ಬೇಡಲು ಕೇಳಿದ ಅವಳು ಅಂದಳು, "ಯಾರೂ ಇಲ್ಲಿ ಹಾವಿನ ಕಡಿತದಿಂದ 
ಸಾಯದಿರಲಿ". ಅಂದಿನಿಂದ ಒಂದು ನಂಬಿಕೆ ಮುಂದುವರೆದಿದೆ. ಯಾರಿಗಾದರೂ ಹಾವು 
ಕಚ್ಚಿದರೆ ಅವರನ್ನು ಈ ಗುಡಿಯೊಳಗೆ ಇಟ್ಟು ಬಾಗಿಲು ಮುಚ್ಚುತ್ತಾರೆ. ಅವರ ಕುಟುಂಬದ 
ಸದಸ್ಯರು ನಾಗದೇವತೆಗೆ ಪೂಜೆ ಸಲ್ಲಿಸುತ್ತಾರೆ. ಘಟಸರ್ಪ ಬಂದು ವಿಷವನ್ನು ಹೀರಿ ಹೊರ 
ಹಾಕುತ್ತದೆ. | 


ಈ ಘಟನೆ 19 ನೇ ಶತಮಾನದಲ್ಲಿ ನಡೆದಿರಬೇಕೆಂದು ಉಹೆ. ಈ ಕಥೆ 
ಮನೋರಂಜಕ ವರ್ಣನೆಯಲ್ಲದೆ, ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಕೆಲ ಸಾಮಾಜಿಕ ಸಂಬಂಧಗಳನ್ನು 
ತಿಳಿಸುತ್ತದೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಒಬ್ಬ ಪುರುಷ ಮತ್ತು ಅವನ ತಮ್ಮನ ಹೆಂಡತಿಯ ನಡುವಿನ 
ಸಂಬಂಧಗಳು. 


ಈ ಶತಮಾನದಲ್ಲಿ ನಾಲವತ್ತರ ದಶಕದಲ್ಲಿ, ಸಾಂಕ್ರಾಮಿಕ ವಾಂತಿ ಭೇದಿ ರೋಗ 
ಹುಲ್ತಿಕೋಟಿ ಹಳ್ಳಿಯನ್ನು ತಟ್ಟಿತು. ಬಹಳ ಜನರು ಸತ್ತರು ಮತ್ತು ಇತರರು ಹತ್ತಿರದ 
ಹಳ್ಳಿಗಳಿಗೆ ವಲಸೆ ಹೋದರು. ಕೆಲವೊಂದು ಕುಟುಂಬಗಳು ಅಲ್ಲಿಯೇ ಇರಲು ನಿರ್ಧರಿಸಿದವು. 
1950 ರಲ್ಲಿ ಒಂದು ದೊಡ್ಡ ಬೆಂಕಿ ನಾಗರ ಗುಡಿಯನ್ನು ಹೊರತಾಗಿ ಇಡೀ ಹಳ್ಳಿಯನ್ನೇ 
ನಾಶ ಮಾಡಿತು. ಸುಮಾರು 2 ಕಿಲೋಮೀಟರ ದಕ್ಷಿಣಕ್ಕೆ ಇನ್ನೂ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸಿದ್ದ ' 
ಕೆಲವೊಂದು ಕುಟುಂಬಗಳು ಹೊಸಹಳ್ಳಿಯನ್ನು 1951 ರಲ್ಲಿ ನಿರ್ಮಿಸಿದವು. ಸಾವಕಾಶವಾಗಿ 
ಒಂದಾದರೊಂದಂತೆ ಹೆಚ್ಚು ಕುಟುಂಬಗಳು ತಿರುಗಿ ಬಂದು, ಹೊಸ ಕುಟುಂಬಗಳು ನೆಲೆನಿಂತು, 
ಈಗ ಹುಲ್ತಿಕೋಟಿಯೆಂದು ಹೇಳಲ್ಪಡುವ ಹಳ್ಳಿಯನ್ನು ರೂಪಿಸಿದವು. 


ಇತಿಹಾಸದಲ್ಲಿ ಪ್ರಮುಖ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸಿದ ನಾಗರ ದೇವಸ್ಥಾನ ಹಳೆಯ 
ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿದೆ. ಹುಲ್ತಿಕೋಟಿ ನಿವಾಸಿಗಳು ಅದನ್ನು ಪೂಜಿಸಲು 2 ಕಿಲೋಮೀಟರನಷ್ಟು 
ನಡೆದು ಈಗಲೂ ಗುಡಿಗೆ ಹೋಗುತ್ತಾರೆ. 


ಇತರ ಹಳ್ಳಿಗಳು ಇತ್ತೀಚಿನ ನೆಲೆಸುವಿಕೆ ಆಗಿವೆ. ಮತ್ತು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಒಂದೇ 
ಜಾತಿಯ ಗುಂಪನ್ನು ಒಳಗೊಂಡಿವೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಗಾವಠಾಣಾ ನಾಗಲಾವಿ ಒಂದು 
ಗಣಿಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವ ಜನರ ನೆಲೆಯಾಗಿದ್ದು ಮತ್ತು ಬಹಳೇ ನಿವಾಸಿಗಳು, 
ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕವಾಗಿ ಕಲ್ಲು ಒಡೆಯುವ ಉದ್ಯೋಗಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ವಡ್ಡರ ಜಾತಿಗೆ 
ಸೇರಿದವರಾಗಿದ್ದಾರೆ. ಮತ್ತೊಂದು ಉದಾಹರಣೆ ಎಂದರೆ ರಾಮಚಂದ್ರ ನಗರ. ರಸ್ತೆಗುಂಟ 
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ಒಂದೇ ಸಾಲಿನ ಹದಿನೈದು ಮನೆಗಳ ಚಿಕ್ಕ ಹಳ್ಳಿಯಾಗಿದ್ದು ಗೌಳಿ ಎನ್ನುವ 
ಪಂಗಡಗಳನ್ನೊಳಗೊಂಡಿದೆ. ಗೌಳಿಗರು ಅರೆ ಅಲೆಮಾರಿಗಳು. ಬೇಸಿಗೆ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಪುರುಷರು 
ತಮ್ಮ ದನಕರುಗಳ ಜೊತೆ ಸುತ್ತಾಡುತ್ತಾರೆ. ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕವಾಗಿ ಅವರ ಗುಡಿಸಲುಗಳು 
ಕೋಲುಗಳಿಂದ ಮತ್ತು ಕಟ್ಟಿಗೆಗಳಿಂದ ರಚಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿವೆ ಮತ್ತು ದಟ್ಟವಾದ ಅರಣ್ಮದಲ್ಲಿವೆ. 
ಅರಣ್ಮ ಪ್ರದೇಶ ಈಗ ಟಿ. ರಮಚಂದ್ರನಗರ ನಿವಾಸಿಗಳು 12, 13 ವರ್ಷಗಳ ಹಿಂದೆ, 
ಸುತ್ತಲಿನ ಅಡವಿಯ ಎರಡು ಮೂರು ತಾಣಗಳಿಂದ ಬಂದು, ಇಲ್ಲಿ ನೆಲೆಸಿದರು. ಮೀಸಲಾತಿ 
ಕಾಯಿದೆ ಕೆಳಗೆ ಬರುತ್ತವೆ, ಮತ್ತು ಗೌಳಿಗರು ಅರಣ್ಕದ ಹೊರಗೆ ಪುನರ್ವಾಸಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದ್ದಾರೆ. 
ಟಿ. ರಾಮಚಂದ್ರ ನಗರದ ನಿವಾಸಿಗಳು ಸುಮಾರು 12, 13 ವರ್ಷಗಳ ಹಿಂದೆ, ಸುತ್ತಲಿನ 
ಅಡವಿಯ ಎರಡು ಮೂರು ತಾಣಗಳಿಂದ ಬಂದು ಇಲ್ಲಿ ನೆಲೆಯಾದರು. ಅವರ ಕಾಯಂ 
ಮನೆಗಳು ಸರಕಾರೀ ಸಹಾಯದಿಂದ ರಚಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿವೆ. 


ಆರ್ಥಿಕ ಸಂದರ್ಭ: 


ಶೇಕಡಾ 57.3 ಹಳ್ಳಿಗರ ಆದಾಯದ ಮುಖ್ಯ ಮೂಲ ಕೃಷಿಯಾಗಿದೆ. 
ಸಂಶೋಧನೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರಿ ಸ್ತ್ರೀ ಸರಾಸರಿಯಾಗಿ ದಿನಕ್ಕೆ ರೂ. 10 ಗಳಿಸಿದರೆ 
ಪುರುಷರು ರೂ. 12-15 ಗಳಿಸುತಿದ್ದ. ಭತ್ತ (ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಒಣ, ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ನೀರಾವರಿ) 
ಪ್ರಾ ಅರೆ ಮಲೆನಾಡಿನ ಪ್ರದೇಶದ ಅತ್ಕಂತ ಮುಖ್ಯ ಬೆಳೆಯಾದರೆ ಗೋಧಿ ಮತ್ತು ಜೋಳ 
ಎರಡನೇ ಬೆಳೆಗಳಾಗಿವೆ. ಇವುಗಳ ಜೊತೆಗೆ ದ್ವಿದಳ ಧಾನ್ಯಗಳಾದ ಕಡಲೆ, ಹೆಸರು, ಕಾಯಿ 
ಪಲೈಗಳಾದ ಟೊಮೇಟೊ, ಬದನೆಕಾಯಿ, ಸವತೆಕಾಯಿ, ಸೊಪ್ಪು ತರಕಾರಿ, ಮಸಾಲೆಯ 
ಸಾಸಿವೆ ಮತ್ತು ಮೆಣಸಿನಕಾಯಿಗಳನ್ನು ಬೆಳೆಯಲಾಗುತ್ತದೆ. ಮುಖ್ಕ ಹಣದ ಬೆಳೆ ಹತ್ತಿ, 
ಕಬ್ಬು ಮತ್ತು ಬಾಳೆಗಳನ್ನು ಕೆಲವು ತೋಟಗಳಲ್ಲಿ ಬೆಳೆಯಲಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಬೆಳೆಗಳು ಮೈದಾನ 
ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ (ಧಾರವಾಡ ನಗರದ ಪೂರ್ವದಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ಕಿಲೋಮೀಟರಗಳಲ್ಲಿ 
ಶುರುವಾಗುತ್ತದೆ) ಜನರು ಬೆಳೆಯುವ ಅನೇಕ ಬೆಳೆಗಳಾದ ಬಟಾಟೆ; ವಠಾಣಿ ಮತ್ತು ಮೆಕ್ಕೆ 
ಜೋಳಗಳಿಗಿಂತ ಬೇರೆಯಾಗಿವೆ. 


ಪ್ರಾಣಿಗಳು ಹಿಂದೆಯೂ ಈಗಲೂ ಮುಖ್ಯ ಆರ್ಥಿಕ ಆಸ್ತಿಯಾಗಿದೆ. 
ಭೂಮಾಲಿಕನಿರುವ ರೈತನಿಗೆ ಎತ್ತುಗಳ ಪಾತ್ರ ಪ್ರಮುಖ. ಎತ್ತುಗಳ ಜೋಡಿಯನ್ನು ಭೂಮಿ 
ಉಳುವುದಕ್ಕೆ ಚಕ್ಕಡಿಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನುಗಳನ್ನು ಸಾಗಿಸುವದಕ್ಕೆ ಮತ್ತು ಭತ್ತ ಹೊಡೆಯುವದಕ್ಕೆ 
ಉಪಯೋಗಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಪ್ರಾಣಿಗಳಿಗೆ ಇರುವ ಬೆಲೆ ಅವುಗಳಿಗೆ ಕೊಟ್ಟಿರುವ ವಿಶೇಷ 
ವಿಶ್ರಾಂತಿ ದಿನಗಳಿಂದ ಗೊತ್ತಾಗುತ್ತದೆ. ಸೋಮವಾರಗಳಲ್ಲಿ ಎತ್ತುಗಳು ಕೆಲಸಮಾಡುವದಿಲ್ಲ. 
ಯಾಕೆಂದರೆ ಅವು ಶಿವನ ವಾಹನ ನಂದಿಗೆ ಸಮಾನ, ಮತ್ತು ಸೋಮವಾರ ಈಶ್ವರನನ್ನು 
ಪೂಜಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಸಾ ಚ್ಯಾ ಈ 
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ದಿನಗೂಲಿ ಕೆಲಸಗಾರರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕೃಷಿ ಕೂಲಿಗಳಿದ್ದು, ಅವರು ಮುಖ್ಯತಃ 
ಸುಗ್ಗಿಯ ಕಾಲದಲ್ಲಿ. ಅವಶ್ಶಕರಾಗಿದ್ದಾರೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಇತರ ಆರ್ಥಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳಿಗೂ 
ಬೆಕಾಗಿದ್ದಾರೆ. ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕವಾಗಿ, ಜಾತಿ ಗುಂಪುಗಳು ವಿಶಿಷ್ಟ ಉದ್ಯೋಗಗಳಿಗೆ 
ಸಂಬಂಧಿಸಿದ್ದಾಗಿವೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಪಾಂಚಾಲರಲ್ಲಿ ಬಹು ಜನರು ಇವತ್ತಿಗೂ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ 
ರೈತರಿಗೆ ಸಲಕರಣೆಗಳನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಕುಂಬಾರರು ಮಡಿಕೆಗಳನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 
ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕವಾಗಿ ಕುರಿಕಾಯುವ ಕುರುಬರಲ್ಲಿ ಕೆಲವರು 'ಇಂದಿಗೂ ಕಂಬಳಿಗಳನ್ನು 
ನೇಯುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಈಗಿನ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಈ ಪದ್ದತಿ ದುರ್ಬಲವಾಗುತ್ತ ಅನೇಕಜನ 
ಕೃಷಿಯಲ್ಲಿ ತೊಡಗಿದ್ದಾರೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಕಾಲು ಭಾಗ ಪಾಂಚಾಲ ಜಾತಿಯ ಗುಂಪು, 
ಮಡಿವಾಳರಲ್ಲಿ (ಧೋಬಿ) ಒಂದು ಕುಟುಂಬ ಬಿಟ್ಟು ಉಳಿದವರೆಲ್ಲ ಮತ್ತು ಶೇಕಡಾ 30 
ರಷ್ಟು ಒಡ್ಡರು ಅಥವಾ ಕಲ್ಲು ಕಟಿಗರು ಭೂಮಿ ಉಳುತ್ತಾರೆ. 


ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ಸಂದರ್ಬ: 


ನಾವು ಈಗ ಧರ್ಮ ಹಾಗೂ ಆಯುರ್ವೇದ ವೈದ್ಯ ಪದ್ದತಿಯ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ 
ಅಯಾಮಗಳನ್ನು ನೋಡೋಣ. 


ಧರ್ಮ : ಸಂಶೋಧನೆಯ ಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ ಬಹು ಸಂಖ್ಯೆಯ ಹಳ್ಳಿಗರು ಹಿಂದೂ 
ದರ್ಮವನ್ನು ಅನುಸರಿಸುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಜನಗಣತಿಯಂತೆ ಶೇಕಡಾ 89.4 ಹಿಂದೂ, ಶೇಕಡಾ 
9.3 ಮುಸಲ್ಮಾನ, ಶೇಕಡಾ 1 ಬುಡಕಟ್ಟಿನವರು (ಗೌಳಿ) ಮತ್ತು ಶೇಕಡಾ 0.1 (3 
ಕುಟುಂಬಗಳು) ಕ್ರೈಸ್ತರು. 


ಹಿಂದೂಧರ್ಮವು ದಿನನಿತ್ಕದ ಜೀವನದಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲೆಡೆ ಇದೆ. ಇದು ಧರ್ಮಕ್ಕಿಂತ 
ಹೆಚ್ಚು ಒಂದು ಜೀವನದ ರೀತಿಯಾಗಿದೆ. ಧಾರ್ಮಿಕ, ಸಾಮಾಜಿಕ ಅಥವಾ ಕೃಷಿ ಕಾರ್ಯಗಳಿಗೆ 
ದಿನಗಳನ್ನು ಹೇಳುತ್ತಾ ಜೋತಿಷ್ಯ ಅನೇಕ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಸಾಮಾಜದಲ್ಲಿ ಮಹತ್ವದ ಪಾತ್ರ 
ವಹಿಸುತ್ತದೆ. 


ಹಿಂದೂ ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಮಡಿ ಮೆತ್ತು ಮೈಲಿಗೆಯ ಮೂಲ ತತ್ವಗಳು ಇವೆ. 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ತತ್ವಗಳನ್ನು ಪಾಲಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಮುಟ್ಟು ಪಾಲಿಸುವಿಕೆ, ಶಿಶು ಜನ್ಮ : 
ಮತ್ತು ಮರಣ ಮುಂತಾದವುಗಳು. ನಾವು ಮುಗದದ ಕೇರಿಯಲ್ಲಿ ಮಾದಿಗ ಹರಿಜನ ಸ್ತ್ರೀಯರ 
ಸಂದರ್ಶನ ನಡೆಸಿದಾಗ, ಸುತ್ತುಬಳಸು ದಾರಿಯಲ್ಲಿ ಮರಳಿ ಮನೆಗೆ ಬರಬೇಕಾಯಿತು. 
ಯಾಕೆಂದರೆ ಹರಿಜನ ಒಣಿಯಲ್ಲಿ ಅನೇಕ ಗಂಟೆಗಳ ಕಾಲ ಇದ್ದುದರಿಂದ ನಾವು ರಸ್ತೆಯಲ್ಲಿ 
ಭೆಟ್ಟಯಾಗುವ ಜನರಿಗೆ ಮೈಲಿಗೆಯಾಗಬಹುದಿತ್ತು. 
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ಮತ್ತೊಂದು ಉದಾಹರಣೆ: ಈ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿಯ ಬ್ರಾಹ್ಮಣ 
ಸಹಾಯಕಳಿಗೆ ಮಾದರ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಅಳತೆ ತೆಗೆದು ಕೊಳ್ಳಲು ಯಾವ ತೊಡಕೂ ಇರಲಿಲ್ಲ. 
ಆದರೆ ಹೊಸದಾಗಿ ಹುಟ್ಟಿದ ಕೂಸಿನ ಅಳತೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡ ಬಳಿಕ ಅವಳು ತನ್ನದೇ ಮನೆ 
ಪ್ರವೇಶೀಸುವ ಮೊದಲು ಸ್ನಾನ ಮಾಡಬೇಕಾಗುತ್ತಿತ್ತು. 


ಮಡಿ ಮೈಲಿಗೆಯ ಕಟ್ಟಳೆಗಳನ್ನು ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಪಾಲಿಸುತ್ತಿದ್ದರೂ ಕೇವಲ ವಾಸ್ತವಿಕ 
ಕಾರಣಗಳಿಗಾಗಿ ಕೆಲ ನಿಯಮಗಳನ್ನು ಸಡಲಿಸಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ನೀರು ಧಾರ್ಮಿಕ 
ಸ್ವಚ್ಚತೆಗೆಂದಿದ್ದರೂ, ನೀರಿನ ಅಭಾವ ಇರುವಲ್ಲಿ ಉಡುವ ಬಟ್ಟೆಯೇ ಸ್ವಚ್ಚ ಇರುವದಿಲ್ಲ. 


' ಆಯುರ್ವೇದ ವೈದ್ಯಕೀಯ ಪದ್ದತಿ: 


ತಾಯಿಯ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಮತ್ತು ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿಯ 
ಬಗ್ಗೆ ಆಯುರ್ವೇದ ಪದ್ದತಿ ಬಹಳ ಮಹತ್ವದ್ದಿದೆ. ಹಿಂದುಗಳ ಸಾಧಾರಣ ಧಾರ್ಮಿಕತೆಯಂತೆ 
ಆಯುರ್ವೇದದ ವಿಚಾರಗಳು ಜನರ ದಿನ ನಿತ್ಯದ ಜೀವನದಲ್ಲಿ ಹಾಸು ಹೊಕ್ಕಾಗಿವೆ. 
ಆಯುರ್ವೇದದ ಮೂಲ ತತ್ವವಾದ ತ್ರಿದೋಷದ ಬಗ್ಗೆ ಬಹಳಷ್ಟು ಜನರಿಗೆ ಅರಿವಿದ್ದು 
ಒಳ್ಳೆಯ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ವಾತ, ಪಿತ್ತ ಕಫ ಈ ಮೂರು ತತ್ತ ಗಳೆ ಸಮತೋಲ ದೇಹದಲ್ಲಿ 
ಅವಶ್ಯವೆಂದು ತಿಳಿಯುತ್ತಾರೆ. 


ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಪಪ್ಪಾಯಿ ಮುಂತಾದ ಕೆಲವು ಆಹಾರಗಳು ಉಷ್ಣತೆ ತರುವವೆಂದು 
ಎಂಗಡಿಸಲಾಗಿದೆ. ಆದರೆ ಮೊಸರು, ಮಜ್ಜಿಗೆ ದೇಹವನ್ನು ತಂಪಾಗಿಡುತ್ತವೆಂದು 
ಅಭಿಪ್ರಾಯವಿದೆ. ಧಾರವಾಡದ ಅಕ್ಕ ಪಕ್ಕದವರು ಸಂಶೋಧಕರಿಗೆ (ಆಕೆ ಒಳ್ಳೇ ಡಚ್‌ 
ಜನರ ರೂಢಿಯಂತೆ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದಳು) ಅತೀ ಹೆಚ್ಚು ಬಟಾಟೆ ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಎಚ್ಚರಿಸಿದರು. 
ಏಕೆಂದರೆ ಅದು ವಾತ ಹೆಚ್ಚಿಸುವದೆಂದು ಅದರಿಂದ ಕರುಳಿನಲ್ಲಿ ವಾಯುವಿನ 
ತೊಂದರೆಯಾಗುವದೆಂದೂ ತಿಳಿಸಿದರು. ದಿನದವೇಳೆಯೂ ಮಹತ್ವದ ಪಾತ್ರ 
ನಿರ್ವಹಿಸುವದರಿಂದ ಹಳ್ಳಿಯವರು ನಮಗೆ ಮಧ್ಯಾನ್ನದಲ್ಲಿ ಅದೂ ಬೇಸಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಹಚ್ಚು 
ಕೆಲಸ ಮಾಡಬಾರದೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಏಕೆಂದರೆ ಅದರಿಂದ ಉಷ್ಣ ತೆ ಬೆಳೆದು, ಕಣ್ಣುನೋವು, 
ಚರ್ಮ ಕೆಂಪಾಗುವುದು ತಲೆಶೂಲೆ ಮುಂತಾದವು ಬರುವವೆಂದು ತಿಳಿಸಿದರು. 


ಜನಸಾಮಾನ್ಯರಿಗೆ ಇರುವ ಆಯುರ್ವೇದದ ಸಾಮಾನ್ಕ ಲರಿವಿನ ಜೊತೆಗೆ, 
ಆಯುರ್ವೇದ ಮಹಾವಿದ್ಕಾಲಯದಲ್ಲಿ ಕಲಿತ ವೈದ್ಯರೂ ಇದ್ದಾರೆ. ಈ ಆಯುರ್ವೇದ 
ತರಬೇತಿ ಪಡೆದವರು ಯಶಸ್ವೀ ಡಾಕ್ಟರರು ಆಗಿದ್ದಾರೆ, ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿ. 


ಇದರ ಔಷಧೋಪಚಾರದಲ್ಲಿ ಪಥ್ಯ (ಅವು ಅತಿ ಮಹತ್ವದ್ದಾಗಿವೆ) ಅಥವಾ ಜೀವನ ಕ್ರಮದಲ್ಲಿ 
ಬದಲಾವಣೆ ಇದೆಲ್ಲ ಅಡಕವಾಗಿವೆ.ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಯೋಗ, ಧ್ಯಾನ ಮತ್ತು ಮಣಿಗಳ 
ಉಪಚಾರ, ದೈಹಿಕ ತರಬೇತಿ ಮತ್ತು ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆ ಕೂಡಾ ಸಲಹೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 


ಸಾಮಾಜಿಕ ಸಂದರ್ಭ 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿರುವ ಪ್ರಮುಖ ಜಾತಿಗಳು ಈ ಕೆಳಗಿನಂತಿದ್ದವು. 
ಶೇಕಡಾ 25.9 ರಷ್ಟು ಕುಟುಂಬಗಳು ಲಿಂಗಾಯತರು, ಉಳಿದ ಶೇಕಡಾ ರಷ್ಟು 19.9 
ಮರಾಠರು. ವಾಲ್ಮೀಕಿ ಮತ್ತು ಕುರುಬರು ಶೇಕಡಾ 7.7 ಮತ್ತು 7.6 ಮುಗದದಲ್ಲಿ 
ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕೆಂದ್ರೀಕೃತರಾಗಿದ್ದ ಜೈನರು ಶೇಕಡಾ 5.1, ಹಿಂದೂ ಸಮೂಹದಲ್ಲಿ ಉಚ್ಚ 
ವರ್ಗಪಡೆದ ಬ್ರಾ ಹ್ಮಣರು ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 0.8 ಅಥವಾ ಕೇವಲ 17 ಕುಟುಂಬಗಳು. 
ಹಿಂದುಳಿದ ಜಾತಿ ಜನಾಂಗದವರು ಶೇಕಡಾ 19.6 ರಷ್ಟಿದ್ದರು. ಶೇಕಡಾ 9.4 ರಷ್ಟು 
ಮುಸಲ್ಮಾನರಿದ್ದು ಹೆಚ್ಚಿನವರು ಮುಗದದಲ್ಲಿದ್ದರು. ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದ 
ಮುಸಲ್ಮಾನರ ಆರ್ಥಿಕ ಸಾಮಾಜಿಕ ಮಟ್ಟ ವಿವಿಧ ರೀತಿಯದಾಗಿತ್ತು. ದೇವರಹಳ್ಳಿ ಮತ್ತು 
ಮುಗದದಲ್ಲಿಯ ಗುಂಪುಗಳು ತುಂಬಾ ಶ್ರೀಮಂತರಾಗಿದ್ದು, ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಹಂತದಲ್ಲಿ 
ಅತಿ ಉಚ್ಚ ಸ್ಥಾನ ಪಡೆದಿದ್ದರು. ಆದರೂ ಇತರ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಅನೇಕರು ತುಂಬಾ 
ಬಡಕುಟುಂಬಗಳಿಗೆ ಸೇರಿದವರಾಗಿದ್ದರು. ಅಲ್ಲಿ ಮುಸ್ಲಿಮರಾಗಿದ್ದ, ಹೆಚ್ಚಾಗಿ 
ಮಾವಿನಕೊಪ್ಪದಲ್ಲಿ ವಾಸವಾಗಿದ್ದ ಕೆಲವು ಸಿದ್ದಿ ಜನ ಕೂಡ ಇದ್ದರು (ಅವರು 
ಆಫ್ರಕಾಮೂಲದಿಂದ ಬಂದವರಂತೆ). 


ಇಡೀ ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಮೂರು ಕುಟುಂಬಗಳು ಮಾತ್ರ ಕ್ರೈಸ್ತ 
ಮತದವರಿದ್ದು, ಎಲ್ಲರೂ ಮುಗದದಲ್ಲಿ ಇದ್ದರು. ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ ಟಿ. 
ರಾಮಚಂದ್ರನಗರದಲ್ಲಿಯ ಗೌಳಿಗಳು ಮಾತ್ರ ಬುಡಕಟ್ಟಿನವರು, ಹೆಚ್ಚಿನವರು ಇನ್ನೂ 
ತಮ್ಮ ಮಾತೃಭಾಷೆಯಲ್ಲಿ ಮಾತಾಡುತ್ತಿದ್ದರು, ಅವರ ಉಡಿಗೆಯ ಪದ್ದತಿ, ಅವರ 
ಆಭರಣಗಳು ಮತ್ತು ಹಚ್ಚಿಗಳು ವಿಶಿಷ್ಟವಾಗಿವೆ. 


ಸಂಸಾರ ಮತ್ತು ಕುಟುಂಬದ ಪ್ರಕಾರಗಳು: 


ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಕುಟುಂಬವು ಒಂದು ಸಾಮಾಜಿಕ ಮುಖ್ಯ ಘಟಕ. ಕುಟುಂಬವನ್ನು 
ಸಂಸಾರದಿಂದ ಬೇರೆಯಂದು ಪರಿಗಣಿಸಲ್ಪಡುತ್ತದೆ. ಮೊದಲನೆಯದು ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧ 
ಆಧಾರದ ಮೇಲಿನ ಸಾಮಾಜಿಕ ಘಟಕವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಂಸಾರಗಳು ಪುರುಷ 


ಅವಳು ಹೊಟೆ, ಯಿಂದಿದಾಳೆ ೨೫ 
8) = 


ಪ್ರಧಾನವಾಗಿದ್ದವು. ಆದರೂ ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದ ಶೇಕಡಾ 15.5 ಸಂಸಾರಗಳು ಸ್ತ್ರೀ 
ಪ್ರಧಾನವಾಗಿದ್ದವು. ಈ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನವರು (ಶೇಕಡಾ 92.4) 30 ವರ್ಷಗಳಿಗೆ 
ಮೇಲ್ಪಟ್ಟವರು ಮತ್ತು ಅವರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 80.7 ವಿಧವೆಯರಾಗಿದ್ದರು. 


ಎರಡು ಪ್ರಕಾರದ ಸಂಸಾರಗಳನ್ನು ಇಲ್ಲಿ ಗುರುತಿಸಬಹುದು. ಒಂದೇ ಸಂಸಾರ ಮತ್ತು 
ಜೊತೆ ವಾಸಿಸುವ ಸಂಸಾರ ಎಂಬುದಾಗಿ. ಮೊದಲನೇ ಪ್ರಕಾರದಲ್ಲಿ, ಸಂಸಾರವನ್ನು ಒಂದು 
ಗುಂಪಿನ ಜನರು ತಮ್ಮ ಆಹಾರವನ್ನು ಒಂದೇ ಅಡುಗೆ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ತಯಾರಿಸಿ ಮತ್ತು 
ಸಾಮಾನ್ಯ ಕುಟುಂಬ ಲೆಕ್ಕಪತ್ರವನ್ನು ಇಟ್ಟು ಒಂದೇ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇರುವವರೆಂದು 
ವಿವರಿಸಲಾಗಿದೆ. ಎರಡನೇ ಪ್ರಕಾರದಲ್ಲಿ, ಒಂದು ಸಂಸಾರವು ಸಂಬಂಧಿಕರಾದ ಸಂಸಾರಗಳ 
ಜೊತೆಗೆ ಮನೆಯನ್ನು ಹಂಚಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. ಪ್ರತಿ ಸಂಸಾರವು ತನ್ನದೇ ಆದ ಮನೆಯ ಭಾಗವನ್ನು 
ಹೊಂದಿರುತ್ತದೆ. ಪ್ರತ್ಕೇಕ ಅಡುಗೆ ಮನೆ ಮತ್ತು ಪ್ರತ್ಶೇಕ ಮನೆ ಖರ್ಚಿನ ಲೆಕ್ಕ ಪತ್ರ 
ಇಡುತ್ತದೆ. ಅಧ್ಯಯನ ನಡೆಸಿದ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 24.7 ರಷ್ಟು ಇಂತಹ 
ಜೊತೆವಾಸಿಸುವ ಸಂಸಾರದಲ್ಲಿದ್ದರು. ಒಂದೇ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುವ ಕುಟುಂಬಗಳ ಗರಿಷ್ಟ 
ಸಂಖ್ಯೆ ಮಂಡಿಹಾಳದಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬಂದಿತು. ಅಲ್ಲಿ ಆರು ಕುಟುಂಬಗಳು ಒಂದೇ ಮನೆಯನ್ನು 
ಹಂಚಿಕೊಂಡಿದ್ದರು ಆದ್ದರಿಂದ ಅದರಲ್ಲಿ (ಆರು ಆಡುಗೆ ಮನೆ ಗಳಿದ್ದವು) ಅವಿಭಾಜ್ಯ 
ಕುಟುಂಬಗಳು ಮುರಿಯಲು ಈ ರೀತಿಯ ಜೊತೆವಾಸಗಳು ಒಂದು ಕಾರಣ, ಯಾಕೆದರೆ 
ಅಲ್ಲಿ ಸದಸ್ಕರು ಒಟ್ಟಿನಲ್ಲಿ ಮನೆಯಿಂದ ಹೊರಗೆ ಹೋಗುವದಿಲ್ಲ. ಒಂದೇ ಛಾವಣಿ ಕೆಳಗೆ 
ಸ್ವಲ್ಪ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತಾರೆ. ಆದಟಿ ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಆಡುಗೆ ಮನೆ, ಖರ್ಚಿನ ಲೆಕ್ಕ ಇಡುತ್ತಾರೆ. 


ಕುಟುಂಬಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಪಟ್ಟಂತೆ ಎರಡು ವಿಶಾಲ ಪ್ರಕಾರಗಳನ್ನು ಪರಿಶೀಲಿಸಬಹುದು. 
ಏಕ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಪತಿ, ಪತ್ನಿಯರು ತಮ್ಮ ಅವಿವಾಹಿತ ಸಂತಾನದ ಜೊತೆಗೆ ಇರುತ್ತಾರೆ. 
ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬರು ಅಥವಾ ಇಬ್ಬರು ಪಾಲಕರು ತಮ್ಮ ಗಂಡು ಸಂತಾನ, 
ಅವರ ಪತ್ನಿಯರು ಹಾಗೂ ಮಕ್ಕಳ ಜೊತೆ ಇರುತ್ತಾರೆ. 


ಒಂದು ಸಂಸಾರ, ಒಂದು ಕುಟುಂಬ, ಈ ವರ್ಗೀಕರಣಗಳನ್ನು ಜೊತೆಗೂಡಿಸಿದಾಗ 
ಏಕಕುಟುಂಬವಾಗುತ್ತದೆ. ಒಂದು ಸಂಸಾರದ ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬವು ಹೆಚ್ಚು ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ 
ಪ್ರಕಾರದ ಕುಟುಂಬವಾಗಿದೆ. ಕುಟುಂಬಗಳು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಶ್ರೀಮಂತ ಕುಟುಂಬಗಳಿಗೆ 
ಮಾತ್ರ ಸಾಧ್ಯವಾಗಿವೆ. 


೨೬ | ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಜೊತೆ ವಾಸಿಸುವ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ, ಏಕವಿರಲಿ ಅಥವಾ ಅವಿಭಕ್ತವಿರಲಿ, ಜನರು 
ತಮ್ಮ ಸ್ವಂತ ಕುಟುಂಬವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆ. ಆದರೊಡನೆ ತಮ್ಮ ಕುಟುಂಬದ ಇತರ 
ಸದಸ್ಯರ ಜೊತೆ ಒಂದೇ ಮನೆಯಲ್ಲಿರುವ ಅನುಕೂಲತೆಯನ್ನು ಹೊಂದುತ್ತಾರೆ. 


ವಾಸ್ತವ್ಯದಲ್ಲಿ ಕುಟುಂಬದ ಪ್ರಕಾರಗಳಲ್ಲಿ ವೃತ್ಕಾಸಗಳಿವೆ ಕೆಲವು ಸಮಯಗಳಲ್ಲಿ 
ಮಗಳ ಮಗು ತನ್ನ ತಾಯಿ ಸಂಬಂಧದ ಅಜ್ಜ ಅಜ್ಜಿಯರ ಜೊತೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ವೇಳೆ 
(ಇದು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಗಂಡುಮಗ ಇರದಿರುವ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತದೆ) ಅಳಿಯ (ಮಗಳ 
ಗಂಡ) ತನ್ನ ಹೆಂಡತಿಯ ಕುಟುಂಬದ ಜೊತೆಗೆ ಬಂದು ಇರುತ್ತಾನೆ. 


ಆದ್ದರಿಂದ, ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದಲ್ಲಿ, ಏಕಪಾಲಕ ಕುಟುಂಬಗಳನ್ನು 
ಒಟ್ಟುಗೂಡಿಸಿ, ಶೇಕಡಾ 40.9 ರಷ್ಟು ಕುಟುಂಬಗಳ ಏಕಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿದ್ದವು. ಒಂಟಿ 
ಇರುವ ಜನರು ಶೇಕಡಾ 3.4 ಇದ್ದರು. ಇನ್ನಷ್ಟು ಶೇಕಡಾ 30.9 ಒಂದು ಸಂಸಾರ ಮತ್ತು 
ಅವಿಭಕೆ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿದ್ದರು. ಶೇಕಡಾ 17.3 ಸಹವಾಸಿಸುವ ಸಂಸಾರ ಮತ್ತು ಏಕ 
ಕುಟು`ಬಿದಲ್ಲಿದ್ದರು, ಮತ್ತು ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 6.4 ರಷ್ಟು ಸಹ ವಾಸಿಸುವ ಮತ್ತು ಅವಿಭಕ್ತ 
ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿದ್ದರು. 


ಕುಟುಂಬಗಳ ವಿಂಗಡಣೆಗಳು ಸದಾ ಬದಲಾಗಬಹುದು. ಯಾಕೆಂದರೆ ಇವತ್ತಿನ 
ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬ ನಾಳಿನ ಘಟಕಗಳಾಗಿ ಒಡೆಯಬಹುದು ಅಥವಾ ಇವತ್ತಿನ ಏಕಕುಟುಂಬ 
ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳ ಮದುವೆಯಿಂದ ನಾಳಿನ ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬವಾಗಿ ಮಾರ್ಪಡಬಹುದು. 


ಸ್ತ್ರೀಯ ಸ್ಥಾನ: 


ಭಾರತೀಯ ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯ ಸ್ಥಾನವು ಲಿಂಗ ಅನುಪಾತದಲ್ಲಿ 
ಪ್ರತಿಬಿಂಬಿಸುತ್ತದೆ. ಮೊದಲು ತಿಳಿಸಿದ ಹಾಗೆ, ಧಾರವಾಡ ತಾಲೂಕಿನಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿ 1000 
ಪುರುಷರಿಗೆ 948 ಸ್ತ್ರೀಯರ ಪ್ರಮಾಣವಿದೆ. ಆದರೆ ಇದು ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ 
ಇನ್ನೂ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. ಪ್ರತಿ 1000 ಪುರುಷರಿಗೆ 922 ಸ್ತ್ರೀಯರು. ಈ ಕಡಿಮೆ ಲಿಂಗ 
ಅನುಪಾತ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಹೆಚ್ಚಿನ ಮರಣ ಸಂಖ್ಯೆ ಮತ್ತು ಈ ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳಿಗಿರುವ 
ಆದ್ಯತೆಯನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. ದೇಶದ ಉಳಿದೆಡೆ ಕಾಣುವ ಹೆಣ್ಣು ಭ್ರೂಣ ಹತ್ಯೆ, ಈ 
ಗಂಡು ಆದೃತೆಯ ಒಂದು ವಿಪರೀತ ಅಭಿವ್ಯಕ್ತಿಯಾಗಿದೆ. ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಕಡಿಮೆ 
ಅವಧಿಯವರೆಗೆ ಮೊಲೆ ಹಾಲು ಕೊಡುವದು, ಬಾಲ್ಯದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ, ಕಡಿಮೆ 
ಆರೋಗ್ಯದ ಕಾಳಜಿ ಸಿಗುವುದನ್ನು ಉಳಿದ ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಕೂಡ ಸಿದ್ದಪಡಿಸಿವೆ. ಮಕ್ಕಳನ್ನು 
ಹಿರಬಲ್ಲಿ ವಯಸ್ಸಿನಲ್ಲಿನ ಮಾತೃಮರಣ, ಸ್ತ್ರೀಯರ ಶೇಕಡ ಮರಣವನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾ ಳೆ ೨೭ 


ಇಂಥ ಈ ಪಿತೃಪ್ರಧಾನ ಸಮಾಜ, ಹುಡಿಗಿಯನ್ನು ಜನ್ಮದ ಮನೆತನದಲ್ಲಿಯ 
ತಾತ್ಕಾಲಿಕ ಸದಸ್ಕೆಯೆಂದು ಪರಿಗಣಿಸಿದೆ. ಮದುವೆಯ ನಂತರ ಅವಳು ಪತಿಯ ಮನೆತನದ 
ಭಾಗವಾಗುತ್ತಾಳೆ. ಇದು ಮದುವೆಯ ನಂತರ ಹೆಣ್ಣಿನ ಅಡ್ಡ ಹೆಸರಿನ ಬದಲಾವಣೆಯಷ್ಟೇ 
ಅಲ್ಲ ಪತಿಯ ಮನೆತನದವರು ಇಚ್ಛಿಸಿದರೆ ಅವಳ ಮೊದಲಿನ ಹೆಸರನ್ನು ಸಹ ಬದಲಿಸುವ 
ಅಂಶದಿಂದ ತಿಳಿಯುತ್ತದೆ. 


ತಂದೆಯ ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ಅವಳೆ ವಾಸ್ತವ್ಯ ಅಲ್ಪಕಾಲ ಎನ್ನುವದು ಮಹತ್ವದ 
ಪರಿಣಾಮಗಳಿಗೆ ಎಡೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಯಾವವ್ಯಕ್ತಿ ಮನೆತನವನ್ನು ಬಿಡುವಳೋ ಅಂಥವಳಿಗಾಗಿ 
ಹಣ ತೊಡಗಿಸುವದು ಯೋಗ್ಯವಲ್ಲವೆಂಬ ಅನಿಸಿಕೆ ಇದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಹುಡುಗಿಯರು 
ಹುಡುಗರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ವಿದೆ ಪಡೆಯುತ್ತಾರೆ. ಮದುವೆಯಲ್ಲಿ ಲಿಂಗ ಪಕ್ಬಪಾತವಿದೆ. ಹುಡುಗಿ 
ತನಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಕಲಿತ, ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಾಮಾಜಿಕ ಸ್ಥಾನಮಾನದ ಹುಡುಗನನ್ನು 
ಮದುವೆಯಾಗುತ್ತಾಳೆ. ವರನಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ವಿಧ್ಯಾಬ್ಮಾಸವೆಂದರೆ, ಹೆಚ್ಚಿನ ವರದಕ್ಷಿಣೆ ಸಿಗುತ್ತದೆ. 


ಮದುವೆಯ ಶಿಷ್ಟಾಚಾರ ಮುಗಿದ ತಕ್ಷಣವೇ ಅನೇಕ ಸಂಪ್ರದಾಯಗಳು, ಹುಡುಗಿ 
ಕ್ರಮೇಣ ಅತ್ತೆಯ ಕುಟುಂಬದೊಂದಿಗೆ ಹೊಂದಿಕೊಳ್ಳುವಂತೆ ಮಾಡುತ್ತ ವೆ. ಗಂಡನ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ಮೊದಲ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ, ಒಬ್ಬ ಅಕ್ಕ ತಂಗಿ ಅಥವಾ ಮನೆತನದ ಯಾರಾದರೂ 
ಹೆಣ್ಣುಮಗಳು ಅವಳೊಡನೆ ಇರುತ್ತಾರೆ. ಈ ಅವಧಿ ಮುಗಿದ ನಂತರ ಅವಳಿಗೆ ಮನೆಗೆ 
ಪ್ರಯಾಣಿಸಲು ಮೆತ್ತು ತನ್ನ ತಂದೆ ತಾಯಿಯೊಡನೆ ಇರಲು ಒಪ್ಪಿಗೆ ಕೊಡಲಾಗುತ್ತದೆ. 
ಕ್ರಮೇಣ ಅವಳಿಗೆ ಮನೆಗೆಲಸಗಳನ್ನು ಒಪ್ಪಿಸಿಕೊಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಹಾಗಿದ್ದರೂ ಅವಳು ತನ್ನ 
ಅತ್ತೆಯ ಮನೆತನಕ್ಕೆ ಹೊಂದಿ ಕೊಳ್ಳಲೇಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ ಅದರಲ್ಲಿಯೂ ಅತ್ತೆ ಯೊಡನೆ ಅವಳ 
ಸಂಬಂಧ ತುಂಬ ನಾಜೂಕಾಗಿರುತ್ತದೆ. 


ಒಬ್ಬ ಮದುವೆಯಾದ ಹೆಣ್ಣುಮಗಳು ಕೂಸಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತು ತನ್ನ ಅಂತಸ್ತನ್ನು 
ಸುಧಾರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಸಾದ್ಯ. ಇದು ಅವಳ ಫಲವತ್ತತೆಯ ಸಂಕೇತ. ಆ ಕೂಸು ಗಂಡಾಗಿದ್ದರೆ, 
ಮನೆತನವನ್ನು ಬೆಳೆಸಲು, ಪಿತೃಕರ್ಮ ಮಾಡಲು ಇನ್ನೂ ಹಲವಾರು ಗಂಡುಗಳನ್ನು ಹೆತ್ತರೆ, 
ಅವಳ ಅಂತಸ್ತು ಇನ್ನೂ ಮೇಲೇರುತ್ತದೆ. 


ಒಬ್ಬ ಹೆಣ್ಣುಮಗಳ ಅಂತಸ್ತು ನಿರ್ಧರಿಸುವಲ್ಲಿ ಅವಳ ಸಂತಾನ ಉತ್ಪತ್ತಿಯ ಪಾತ್ರ 
` ಮುಖ್ಯವಾಗಿದೆ. ಅದು ಅವಳ ಜೀವನದ ಮುಖ್ಯ ಮೂರು ಘಟನೆಗಳಿಂದ ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ. 
ಅವನ್ನು ಸಂಭ್ರಮದಿಂದ ಆಚರಿಸಲಾಗುತ್ತಿದ್ದು, ಆಗ ವಿಶೇಷ ಸೋಬಾನ ಹಾಡನ್ನು ಹೆಣ್ಣು 


೨೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಮಕ್ಕಳಿಂದ ಹಾಡಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಮೊದಲ ಸಂಸ್ಕಾರ ಸಂತಾನೋತ್ಪತ್ತಿಯ ಚಕ್ರನಡೆಗೆ 
ಸಂಬಧಪಟ್ಟಿದ್ದು ಹುಡುಗಿ ದೊಹ್ಮವಳಾಗಿ, ಮದುವೆಗೆ ಸಿದ್ದಳಾಗುವ ಪ್ರೌಢದೆಶೆಯಲ್ಲಿ 
ಆಚರಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಎರಡನೆ ಸೋಬಾನವನ್ನು ಗಂಡಿನ ಕಡೆಯ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಮದುವೆಯ 
ಸಮಾರಂಭದಲ್ಲಿ ಹಾಡುತ್ತಾರೆ. ಮೂರನೆಯ ಸಮಾರಂಭವನ್ನು ಮೊದಲ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯ 
ವೇಳೆಗೆ (ಕುಬಸ ಮಾಡುವಾಗ) ಆಚರಿಸಲಾಗುವದು. 


ಸಂತಾನೋತ್ಪತ್ತಿಯಲ್ಲದೆ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಉತ್ಪನ್ನದಲ್ಲೂ ಮಹತ್ವದ ಪಾತ್ರ 
ನಿರ್ವಹಿಸುತ್ತಾರೆ. ಸಾಧಾರಣವಾಗಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಗಂಡನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಒಳಗಾಗಲೀ 
ಹೊರಗೆ ಹೊಲದಲ್ಲಾಗಲೀ ಕಠಿಣ ಕೆಲಸ ಮಾಡಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಹೆಣ್ಣುಮಗಳನ್ನು ಹೆರಿಗೆಗೆ 
ತವರು ಮನೆಗೆ ಯಾವಾಗ ಕಳಿಸಬೇಕು, ಯಾವಾಗ ಮರಳಿ ಬರಬೇಕು ಎನ್ನುವ ಬಗ್ಗೆ 
ನಿಯಮಗಳಿವೆ. 'ಕಳಿಸಿತು' ಅನ್ನುವ ಶಬ್ದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳಿಗೆ ತಮ್ಮ ಜೀವನದ ಮೇಲೆ 
ಅಧಿಕಾರವಿಲ್ಲ ಎನ್ನುವ ಕಲ್ಪನೆ ತರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಇ ವಯಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ ವಿಶೇಷತ ಅವರು 
ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತಿದ್ದರೆ, ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ತಮ್ಮ ಅಂತಸ್ತನ್ನು ಸುಧಾರಿಸಿ 
ಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಸ್ವತಃ ಅತ್ತೆಯಾಗುವದರಿಂದ ಸೊಸೆಯಂದಿರ ಮೇಲ್ವಿಚಾರಣೆ ಮಾಡುತ್ತ 
ಅವರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಅಧಿಕಾರ ಬರುತ್ತದೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೩ : ಸಿದ್ಧಾಂತ ಮತ್ತು ವಸ್ತು ಸ್ಥಿತಿಃ 


ಈ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು ಭಾರತದಲ್ಲಿ ತಾಯಿತನ ಮತ್ತು ಶಿಶು ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗ್ಗೆ 
ಕೆಲವು ಮಾಹಿತಿಗಳನ್ನು ಕೊಟ್ಟು, ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿರುವ ಸಮಯದ ಪೋಷಣೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಕೆಲವು 
ಆಧ್ಯಯನಗಳನ್ನು ಪರಿಶೀಲಿಸುತ್ತೇವೆ. (ಎಲ್ಲ ಆಧ್ಯಯನಗಳ ಆಧಾರಗಳನ್ನು ಮೂಲ 
ಪ್ರಬಂಧದಲ್ಲಿ ನೋಡಬಹುದು). 


ಕೂಸು ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಸಾವು, ಅಭಿವೃದ್ದಿಗೊಳ್ಳುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಕಳೆದ 40 
ವರ್ಷಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಕಷ್ಟು ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆ. ಆದರೆ ಇನ್ನೂ ಸಾವಿನ ಪ್ರಮಾಣ ತುಂಬಾ ಹೆಚ್ಚೇ 
ಇವೆ. ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದಿದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ 5 ವರ್ಷಗಳ ಕೆಳಗಿನ 1000 ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 
17 ಮರಣಗಳಿದ್ದರೆ, ಅತಿಕಡಿಮೆ ಮುಂದುವರೆದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಅದಕ್ಕೆ ಅನುರೂಪ ಸಂಖ್ಯೆ, 
180 ಮರಣಗಳು. ಭಾರತದಂತಹ ದಕ್ಷಿಣ ಏಶಿಯಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಅದು ಇನ್ನೂ ಕಡಿಮೆ, 
ಅಂದರೆ 126 (ಎಲ್ಲ ಸಂಖ್ಯೆಗಳು ಪ್ರತಿ 1000 ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ). ಶಿಶು ಮರಣ, 
ಅಭಿವೃದ್ದಿಗೊಳ್ಳುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಔದ್ಯಮಿಕ ದೇಶಗಳಿಗಿಂತ 10 ಪಟ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿಗಿದ್ದರೆ, 
ಮಾತೃ ಮರಣಗಳು 100 ಪಟ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿವೆ. ಮಾತೃ ಮರಣ ಪಶ್ಚಿಮ ಯುರೋಪದಲ್ಲಿ 
ಪ್ರತಿ ಒಂದು ಲಕ್ಷ ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ ಸುಮಾರು 10 ಇದೆ. ಆದರೆ ದಕ್ಷಿಣ ಏಶಿಯಾ 
ದೇಶಗಳು ಅತ್ಯಂತ ಹೆಚ್ಚಿನ, ಅಂದರೆ ಪ್ರತಿ ಲಕ್ಷ ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 600 ಮರಣಗಳ 
ಸಂಖ್ಯೆಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿವೆ. 


ಮಾತೃ ಮರಣಃ 


ಹಿಂದೆ ಹೇಳಿದಂತೆ ಮತ್ತು ಕೆಲವೊಂದು ಪರಿಸ್ಥಿತಿ, ನಿರ್ವಚನೆಗಳ ಪ್ರಕಾರ, 
ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಜೀವನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಬಸಿರು, ಹೆರಿಗೆಯಿಂದ ಸಾಯುವ ಅಪಾಯ 27 ರಲ್ಲಿ 
1ಇದೆ. ಮಾತೃಮರಣದ ವೈದ್ಯಕೀಯ ಕಾರಣಗಳನ್ನು ಪ್ರತ್ಕಕ್ಸ, ಅಪ್ರತ್ಯಕ್ಷ ಹಾಗೂ ಅಕಸ್ಮಾತ್‌ 
ಎಂಬ ಪ್ರಕಾರಗಳಾಗಿ ವಿಂಗಡಿಸಬಹುದು. ಪ್ರತ್ಕಕ್ಸ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ ಬಸಿರಿನ ಮತ್ತು 
ಶಿಶುಜನನದ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ಸಂಭವಿಸುವ ರೋಗಗಳು, ತೊಡಕುಗಳು, ಗರ್ಭಪಾತ, 
ಕ್ಲಿಷ್ಟ ಬಸಿರು, ಗರ್ಭನಳಿಕೆಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಧಾರಣೆ ಮುಂತಾದವು ಅಪ್ರತ್ಯಕ್ಸ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ 
ರೋಗಗಳು ಮೊದಲೇ ಇದ್ದಿದ್ದು, ಬಸಿರಿನಿಂದ ಉಲ್ಬಣವಾಗುವುಗಳು. ಉದಾಃ ರಕ್ತ ಹೀನತೆ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಅಥವಾ ಸಿಹಿ ಮೂತ್ರ ರೋಗ ಮುಂತಾದವು.ಅಕಸ್ಮಾತ್‌ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ ಬಸಿರಿಗೆ ಸಂಬಂಧ 
ಪಟ್ಟಿರದ ಕಾರಣಗಳು ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಅಪಘಾತಗಳು. 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 75 ರಷ್ಟು ಮರಣಗಳು ರಕ್ತಸ್ರಾವ, ನಂಜು, ಗರ್ಭಪಾತ 
ಮತ್ತು ವಿಷರಕ್ತ ಮುಂತಾದ ಪ್ರತ್ಯಕ್ಷ ಕಾರಣಗಳಿಂದ ಆಗುತ್ತವೆ. ಮುಖ್ಯ ಅಪ್ರತ್ಯಕ್ನ ಕಾರಣ 


ರಕ್ತಹೀನತೆ, ಶೇಕಡಾ 15 ರಿಂದ 20 ರಷ್ಟು ಮರಣಗಳಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಕಾಮಾಲೆ 
ಕೂಡಾ ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. 


ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನದ ಪ್ರಕಾರ, 20-29 ವಯಸ್ಸಿನ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಪ್ರತೀ ಒಂದು ಲಕ್ಷ 
ಸಜೀವ ಜನನಗಳಲ್ಲಿ 205 ರಷ್ಟು ಮಾತೃ ಮರಣವಿದ್ದರೆ, 20 ವರ್ಷಗಳ ಕೆಳಗಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ 


ಇದು 334 ರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿ ದೆ ಮತ್ತು 30 ವರ್ಷಗಳ ಮೇಲ್ಪಟ್ಟವರಲ್ಲಿ ಇದು ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚು 
ಅಂದರೆ 395 ರಷ್ಟು ಇದೆ. 


ಅಧ್ಯಯನ ಹೆಚ್ಚಿನ ಮಾತೃ ಮರಣಗಳನ್ನು ತಡೆಯಬಹುದೆಂದು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ 
ಮತ್ತು ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ಔಷಧೋಪಚಾರ ಮುಂತಾದವುಗಳ ಕೊರತೆ ಮಾತೃ ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ 
ಏರಲು ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆ. ಆರೋಗ್ಯ ಸೇವೆಗಳ ಲಭ್ಯತೆ ಮತ್ತು ಜನನ ಪೂರ್ವದ ಕಾಳ 
ತುಂಬಾ ಮುಖ್ಯವಾಗಿದೆ. ಆರೋಗ್ಯ ಸೇವೆಗಳ ಪ್ರಯೋಜನ ಪಡೆಯಲು ತುರ್ತುಸ್ಥಿ ಕಷ್ಟ 
ಆಸ್ಪತ್ರೆಗಳಿಗೆ ತುರಂತವಾಗಿ ಸಾಗಿಸಲು ಸಾರಿಗೆ ಸೌಕರ್ಯಗಳ ಕೊರತೆ ಕೂಡಾ ಲಕ್ಷ ಕೊಡಬೇಕಾದ 
ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. ಹೆರಿಗೆ ಸ್ಥಳ (ಮನೆ ಅಥವಾ ಆಸ್ಪತ್ರೆ), ವೈದ್ಯಕೀಯ ಸೌಲಭ್ಯ ಸಿಗುವ ರೀತಿ 
(ತರೆಬೇತಿಗೊಂಡ ಡಾಕ್ಟರರಿಂದ ಅಥವಾ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ದಾಯಿಯರಿಂದ), ಆರ್ಥಿಕ, 
ಸಾಮಾಜಿಕ ಮತ್ತು ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ಕಾರಣಗಳು, ಕುಟುಂಬದ ಆರ್ಥಿಕ ಮಟ್ಟ, ಸ್ತ್ರೀಯರ ಸ್ಥಿತಿ, 
ಬಸಿರು ಮತ್ತು ಪ್ರಸವದ ಬಗ್ಗೆಯ ವಿಚಾರಗಳು ಇವೆಲ್ಲ ಮಾತೃ ಮರಣದಲ್ಲಿ ನಿರ್ಣಾಯಕ 
ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆ. 


ಶಿಶು ಮರಣಃ 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ 5 ವರ್ಷಗಳ ಕೆಳಗಿನ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿ ಸಾವಿರ 1000 ಸಜೀವ 
ಜನನಗಳಿಗೆ ಮರಣಗಳು 126 ಇದೆ. ಸಣ್ಣ ಶಿಶು ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣಗಳ ಅನುರೂಪ 
ಸಂಖ್ಯೆ 90 ಇದೆ. ಆದರೂ ಇತ್ತೀಚಿನ (1993ರ) ಸಂಖ್ಯೆ 74 ಇದೆ. ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ ಶಿಶು 
ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ 67 ಇದೆ. ಗ್ರಾಮೀಣ ಕರ್ನಾಟಕದಲ್ಲಿ 79 ಇದ್ದರೆ ನಗರ ಕೇಂದ್ರಗಳಲ್ಲಿ 
ಇದು 42 ನ (ಎಲ್ಲ ಸಂಖ್ಯೆಗಳು ಪ್ರತಿ 1000 ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ ಮತ್ತು 1993ರ 
ವರ್ಷಕ್ಕೆ). 


ಅವಳು ಹೊಟೆ ಯಿಂದಿದಾಳೆ ೩೧ 
pe) [oa AA / 


ಜೀವನದ ಮೊದಲ ವರ್ಷದಲ್ಲಿ ಮರಣಗಳು ಜನನದ ಹೊಸ ಕಾಲದಲ್ಲಿ (ಜನ್ಮದ 
ಒಂದು ತಿಂಗಳ ಒಳಗೆ) ಸಂಭವಿಸುತ್ತವೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 60 ರಷ್ಟು 
ಎಲ್ಲ ಶಿಶು ಮರಣಗಳು ಜನನದ ಮೊದಲನೇ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಗುತ್ತವೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಜನನದ 
ಹೊಸದರಲ್ಲಿಯ ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ ಪ್ರತಿ ಸಾವಿರ ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 47 ಎಂದು ಅಂದಾಜು 
ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಗ್ರಾಮೀಣ ಕರ್ನಾಟಕದ ಅನುರೂಪ ಸಂಖ್ಯೆ 58.4 ಇದೆ (1993ರ 
ಸಂಖ್ಯೆಗಳು) ಮತ್ತು ಒಂದು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿಯ ಹೆಚ್ಚು ಮರಣಗಳು ಜನನದ ಮೊದಲನೇ 
ವಾರದಲ್ಲಿ ಸಂಭವಿಸುತ್ತವೆ. 


ಜನನ ತೂಕಃ 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 2,700 ಗ್ರಾಂ ಇದೆ. ಇದು ಜಗತ್ತಿನಲ್ಲಿಯೇ 
ಅತ್ಯಂತ ಕನಿಷ್ಟ ಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಒಂದು. ಅಲ್ಲದೆ, ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕದ ಮಕ್ಕಳ ಪ್ರಮಾಣ 
ಎಲ್ಲ ಸಜೀವ ಜನನಗಳ ಶೇಕಡಾ 30ರಷ್ಟಿದ್ದು, ಇದು ತುಂಬ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಮಾಣಗಳಲ್ಲಿ 
ಒಂದಾಗಿದೆ. 


ಮುಂದುವರಿದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕದ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ ನಿರ್ಧಾರಿತ 
ಕಾಲಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲೇ ಹೆರಿಗೆ ಆಗುವುದು (ಬಸಿರಿನ 37 ವಾರಗಳಿಗಿಂತ ಮುಂಚೆ). ಅಭಿವೃದ್ದಿ 
ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ, ಆಂತರಿಕ ಗರ್ಭಾಶಯದ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ಹಿನ್ನಡೆ ಒಂದು 
ಕಾರಣವೆಂದು ಊಹಿಸಲಾಗಿದೆ. ಅಪಕ್ವತೆಯ ಕಾರಣಗಳು ಸರಿಯಾಗಿ ಗೊತ್ತಿಲ್ಲ 
ಮುಂದುವರಿದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ, ಬೇರೆ ಕಾರಣಗಳಲ್ಲದೇ ಕಂಡುಬಂದ ಒಂದು ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ 
ಧೂಮ್ರಪಾನವಾಗಿದೆ. ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಗುರುತಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಕೇವಲ 
ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ ಗರ್ಭಿಣಿಯ ಹೆರಿಗೆ ಪೂರ್ವದಲ್ಲಿನ ಕಡಿಮೆ ತೂಕ, ಅಕಾಲಹೆರಿಗೆಗಳ 
ಪೂರ್ವಚರಿತ್ರೆ ಮತ್ತು ತಂತಾನೇ ಗರ್ಭಪಾತಗಳು. ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊದುತ್ತಿ ರುವ ಜಗತ್ತಿನಲ್ಲಿ 
ಮಲೇರಿಯಾ ಕೂಡಾ ಇನ್ನೊಂದು ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, 
ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಾಗದಿರುವದೂ ಇತರ ಮುಖ್ಯ ಅಂಶಗಳು. 


ಬಸಿರು ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಪೋಷಣೆ, ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚುವಿಕೆ ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕ: 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಭ್ರೂಣ, ಗರ್ಭಾಶಯ ಮಾಸು ಮತ್ತು ತಾಯ್ತನ, 
ಅಂಗಾಣುಗಳ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಮತ್ತು ಸಂರಕ್ಷಣೆಗಾಗಿ ದೇಹಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಶಕ್ತಿ ಬೇಕಾಗುತ್ತ a} 
(ಕಿಲೋಕ್ಕಾಲರಿಗಳಲ್ಲಿ ಲೆಕ್ಕ ಮಾಡಲಾಗಿದೆ). ಸಿದ್ಧಾಂತ ಪ್ರಕಾರ, ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ 


೩೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಸಾಮಾನ್ಯ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಒಟ್ಟು ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚುವಿಕೆ 12.5 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ ನಷ್ಟಿರುತ್ತ ದೆ. 
ಇದರ ಕಾಲು ಭಾಗ 3.4 ಕಿಂಗ್ರಾಂ ಭ್ರೂಣದ ತೂಕವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಇನ್ನೊಂದು ಶೇಕಡಾ 8 
(550ಗ್ರಾ) ಗರ್ಭಜಲದ್ದೆಂದು (ಅಮಿಯಾಟಿಕ ದ್ರವ) ಎಣಿಸಲಾಗಿದೆ. ಶೇಕಡಾ 13 
(1,600ಗ್ರಾಂ) ಇತರ-ಅಣು:ಹ್ರವ ಮತ್ತು ಇನ್ನೊಂದು ಶೇಕಡಾ 20 (2,620ಗ್ರಾಂ) 
ತಾಯ್ತನ ಅಂಗಾಣುಗಳ ವಿಸ್ತಾರಗೊಳ್ಳುವಿಕೆ, ಉದಾಃ ಗರ್ಭಾಶಯ, ಸ್ತನಗಳು ಮತ್ತು 
ರಕ್ತದ ಪರಿಮಾಣ. ಇಂತಹ ಸಹಜ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ 3.5 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ತಾಯ್ತನದ ಕೊಬ್ಬಿನ 
ರೂಪದಲ್ಲಿ ಸಂಗ್ರಹಗೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. 


ಈ ಸಂಖ್ಯೆಗಳ ಆಧಾರದ ಸಿದ್ದಾಂತ ಪ್ರಕಾರ ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿರುವಾಗ ಒಟ್ಟು 
85,000 ಕಿಲೋ ಕ್ಯಾಲರಿ (ಅಂದರೆ ದಿನ ಪ್ರತಿಗೆ 300 ಕಿ.ಕ್ಕಾ) ಶಕ್ತಿವ್ಯಯಾಗುತ್ತದೆಂದು 
ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. 10 ರಿಂದ 30 ವಾರಗಳೊಳಗೆ ಆಗುವ ಮಾತೃತ್ವದ ಕೊಬ್ಬಿನ 
ಶೇಖರಣೆಯಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿಯ ಅಗತ್ಮ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಇದೆ. (36,000 ಕಿ.ಕ್ಕಾಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು). 
ಇನ್ನೊಂದು 36,000 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳು, ಆಹಾರವು ಜೀವಿಯ ದೇಹಾಂಶವಾಗಿ ಮಾರ್ಪಡುವ 
ಮೂಲಕ್ರಿಯೆಯ ಹೆಚ್ಚಳವಾಗುತ್ತದೆ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಕಾಲು ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಭ್ರೂಣದ 
ಬೇಡಿಕೆಗಳು ಅತೀ ಹೆಚ್ಚಿನವಾಗಿವೆ. (3.1 ನಕಾಶೆ ನೋಡಿ) 


ಸಲಹೆಗಳು: 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದ ಪೋಷಣೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಸಲಹೆಗಳು, ಹಿಂದಿನ ಶತಮಾನಗಳಂತೆ ಈ 
ಶತಮಾನದಲ್ಲೂ ಬದಲಾಗಿವೆ. ಅತ್ಯಂತ ಇತ್ತೀಚಿನ ಜಾಗತಿಕ ಆರೋಗ್ಯ ಸಂಸ್ಥೆ ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಿದ 
ಅಂತರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಆದರ್ಶಮಟ್ಟ, ದಿನಕ್ಕೆ 285-300 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳ ಹೆಚ್ಚುವರಿ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯಾಗಿದೆ. ಇದು ಬಸಿರಿನ ಉದ್ದಕ್ಕೂ ಇದ್ದು ಒಟ್ಟು ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ದಿನಕ್ಕೆ 
ಸುಮಾರು 2,500 ಕಿ.ಕ್ಕಾ. ಗಳಷ್ಟುಗುತ್ತದೆ. ಭಾರತದ ವೈದ್ಯಕೀಯ ಸಂಶೋಧನಾ ಮಂಡಳಿ, 
ದಿನಕ್ಕೆ 300 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳ ಹೆಚ್ಚುವರಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಬಸಿರಿನ ಎರಡನೆಯ ಮತ್ತು 
ಮೂರನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸಗಳ ಮಾತ್ರ ಸಲಹೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. 
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Figure 3.1 The components of weight gain in normal pregnancy 
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ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದಿದ ದೇಶಗಳು: 


*-ಔದ್ಯ್ಕೋಗೀಕೃತ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ನಡೆಸಿದ ನಾಲ್ಕು ಅಧ್ಯಯನಗಳು ತೋರಿಸಿದ ಸಂಗತಿ 
ಏನೆಂದರೆ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಯಾವಾಗಲೂ 
ಹೆಚ್ಚು ಮಾಡುವುದಿಲ್ಲ ಮತ್ತು ಅಕಸ್ಮಾತ್‌ ಹಾಗೆ ಮಾಡಿದರೂ ಹೆಚ್ಚಳ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. 
ಅದು ಅಂತರರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಶಿಫಾರಸುಗಳಾದ ದಿನಕ್ಕೆ 285-300 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳ ಹತ್ತಿರ ಕೂಡ 
ಇಲ್ಲ. ಆದರೂ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 11-12ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ನಷ್ಟು 
ತೂಕ ಗಳಿಸಬಲ್ಲರು ಮತ್ತು ಸುಮಾರು 3,500ಗ್ರಾಂ. ತೂಕದ ಶಿಶುಗಳನ್ನು ಜನಿಸಲು 
ಶಕ್ತರಿದ್ದಾರೆ. 


ಉದಾಹರಣೆಗಾಗಿ ನೆದರಲ್ಕಾಂಡಿನಲ್ಲಿ, ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲ ಎರಡು ತ್ರಿಮಾಸಗಳಲ್ಲಿ 
ಆಹಾರ ಸತ್ವದ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಏನೂ ಬದಲಾವಣೆ ಇರಲಿಲ್ಲ. ಕೊನೆಯ ಕಾಲುಭಾಗದಲ್ಲಿ 
ಮಾತ್ರ ಕೇವಲ ಸ್ವಲ್ಪ ಹೆಚ್ಚಳವಿದೆ. ಡಚ್ಚ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳ 11.6 
ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಇತ್ತು. ಮತ್ತು ಸಾಮಾನ್ಯ ಜನನ ತೂಕ 3,458 ಗ್ರಾಂಗಳಷ್ಟಿತ್ತು. 


ಸ್ಕಾಟಲ್ಕಾಂಡಿನಲ್ಲಿ ಮಹತ್ವ ಪೂರ್ಣವಲ್ಲದಿದ್ದರೂ ನಿಧಾನವಾಗಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವದ 
ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಳ ಕಂಡು ಬಂದಿತು. ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ತಿ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ 
ಸೇವನೆಯ ಸರಾಸರಿ ಹೆಚ್ಚಳ ಕೇವಲ ದಿನಕ್ಕೆ 75 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಎಂದು ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿತ್ತು. 
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ಆದರೂ ತಾಯಿಯ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳ 11.7ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 
3,370ಗ್ರಾಂ. ಇದ್ದವು. ಇನ್ನೊಂದು ಕಡೆ ಆಸ್ಟ್ರೇಲಿಯಾದ ಒಂದು ಅದ್ಕಯನ, ಬಸುರಿನ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವದ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಏನೂ ಹೆಚ್ಚಳವಿಲ್ಲದ್ದು ತೋರಿಸಿತು. ಆದರೂ 
ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 12.4 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 3,450 
ಗ್ರಾಂನಷ್ಟಾಯಿತು, . 


ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳುಃ 


ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ಅಧ್ಯಯನಗಳನ್ನು ನಡೆಸಲಾಗಿ, 
ಬಸಿರಿನ ಉದ್ದಕ್ಕೂ ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಲಾಗಿದೆ ಮತ್ತು ಅದಕ್ಕೆ ಸರಿಯಾದ 
ಅಳತೆಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸಲಾಗಿದೆ. ಥೈಂಲ್ಕಾಂಡಿನಲ್ಲಿ 44 ಬಡ ಗ್ರಾಮೀಣ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ 
ನಡೆಸಿದ ಅಧ್ಯಯನ ಒಟ್ಟಿನಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಹೆಚ್ಚಳವನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತ ದೆ. 
ಅವರಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 8.9 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 2,980 
ಗ್ರಾಂ. ಎಂದು ಲೆಕ್ಕಮಾಡಿದೆ. 


ಮೆಕ್ಸಿಕೋದ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ನಡೆಸಿದ ಅಧ್ಯಯನ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯ ಕೊನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತವನ್ನು ಕಂಡಿತು. ಈ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ಸರಾಸರಿ 6.8 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಹೆಚ್ಚು ತೂಕ ಪಡೆದರು. ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 3,382 ಗ್ರಾಂನಪ್ಪಿತ್ತು 
ಮತ್ತು ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕ ಶಿಶುಗಳ ಪ್ರಮಾಣ ಶೂನ್ಯವಾಗಿತ್ತು. 


ಫಿಲಿಫಾಯಿನ್ಸ್‌ನಲ್ಲಿ ಕೂಡ ಅತಿ ಸ್ವಲ್ಪ ಇಳಿತಾಯವನ್ನು ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯ 
ಎರಡನೆಯ ಮತ್ತು ಮೂರನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸಗಳಲ್ಲಿ ಕಾಣಲಾಯಿತು. ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 8.4 
ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಆಯಿತು ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 2,885 ಗ್ರಾಂ. ಇತ್ತು. 


ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ಹಾಗೂ ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳ ಮಧ್ಯೆ ತಾಯಿಯ 
ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಅಂತರಗಳಿದ್ದರೂ ಅಭಿವೃದ್ದಿ 
ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳ ನಡುವೆ ಹೆಚ್ಚು ವೃತ್ಕಾಸವಿಲ್ಲ. 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಗೆ ಸಂಬಂಧ ಪಟ್ಟಂತೆ ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಕೆಲವೇ 
ಸಮಯ ನಿಯಮಿತ ಮತ್ತು ದೀರ್ಫಾವಧಿಯ ಅಧ್ಯಯನಗಳನ್ನು ಕೈಕೊಳ್ಳಲಾಗಿದೆ. ಕೆಲವು 
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ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ, ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕ, ವಿವಿಧ ಸಾಮಾಜಿಕ 
ಆರ್ಥಿಕ ಗುಂಪುಗಳ ನಡುವೆ ವೃತ್ಕಾಸವಾಗುತ್ತವೆಂದು ಎತ್ತಿ ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. ಮೇಲ್ಮಟ್ಟದ 
ಆದಾಯ ವರ್ಗದ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ದೇಶಗಳ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಸಮಾನ ನಮೂನೆಯನ್ನು 
ತೋರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಸರಾಸರಿ ದಿನದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ದಿನಕ್ಕೆ 2,000 ದಿಂದ 2,500 ಕ.ಕ್ಕಾ 
ಆಗಿದೆ ಸರಾಸರಿ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 11 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 
3,200 ಗ್ರಾಂ. ಕಡಿಮೆ ಆದಾಯದ ಪಟ್ಟಣದ ಗುಂಪಿನವರ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ 
ದಿನಕ್ಕೆ 1,200-1,600 ಕಿ.ಕ್ಕಾ ಸರಾಸರಿ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 58 ಕಿ.ಗ್ರಾ. ಮತ್ತು 
ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 2,700 ಗ್ರಾಂ. ನಷ್ಟು ಹೊಂದಿದ್ದಾರೆ. ಕಡಿಮೆ ಆದಾಯದ ಗ್ರಾಮೀಣ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಕೇವಲ 5 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ.ನಷ್ಟು ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳವನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಪೂರಕ ಆಹಾರ, ತೂಕ, ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕಃ 


ಬರ್ಮಿಂಗ ಹ್ಮಾಮ (ಇಂಗ್ಲಂಡ) ಸ್ಕಾನಫ್ರಾನ್ಸಿಸ್‌ಕೋ (ಅಮೇರಿಕಾ), 
ಇಂಡೋನೇಶಿಯಾ, ಭಾರತ, ತೈವಾನ್‌, ಕೊಲಂಬಿಯಾ (ದ.ಅಮೇರಿಕಾ) ಮತ್ತು ಚಿಲಿ 
ಮುಂತಾದ ಸ್ಥಳಗಳಲ್ಲಿ ಅನೇಕ ಅಧ್ಯಯನಗಳನ್ನು ಮಾಡಲಾಯಿತು. ಇವು ಬಸಿರಿನ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ, ಬಸಿರಿನ ಫಲಿತಾಂಶ, ಅಂದರೆ ಸಜೀವ ಜನನ, 
ಗರ್ಭಪಾತ, ಇಳಿದ ಗರ್ಭ ಮುಂತಾದವುಗಳ ಮೇಲೆ ಪೂರಕ ಆಹಾರದ ಪರಿಣಾಮ ಏನೆಂದು 
ಪರೀಕ್ಲಿಸಿತು. ಈ ಅಧ್ಯಯನಗಳ ಫಲಿತಾಂಶಗಳು ಏಕಮತವಾಗಿಲ್ಲ. ಕೆಲವು ಅಧ್ಯಯನಗಳು 
ಧನಾತ್ಮಕ ಪರಿಣಾಮವನ್ನು, ಕೆಲವು ಪರಿಣಾಮ ಇಲ್ಲ ಎಂಬುದನ್ನು ತೋರಿದವು. ಬರ್ಮಿಂಗ 
ಹ್ಯಾಮಿನ ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನ, ಖಣಾತ್ಮಕ ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ಕಂಡಿತು. ಅಂದರೆ ಜನನ 
ತೂಕದಲ್ಲಿ ಇಳಿತವಿತ್ತು. 


ಆದ್ದರಿಂದ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕದಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ ನಿಜವಾಗಿಯೂ 
ಪೂರಕ ಆಹಾರದಿಂದ ಆಗುತ್ತದೆ ಎನ್ನುವದು ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿಲ್ಲ. ಅಥವಾ ಇವುಗಳಿಗೆ ಇತರ 
ಕಾರಣಗಳಾದ ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ವದ ದೇಹದ ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರ, ಜನನ ಪೂರ್ವದ ವಿಶೇಷ 
ಕಾಳಜಿ, ಕಾಲ ಯತು ವೃತ್ಕಾಸ, ಹೆಚ್ಚಿನ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ಅಥವಾ ದೈಹಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡೋಣ ಇವು ಇರಬಹುದೇನೋ ಎಂದು ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿಲ್ಲ. ಮುಂದಿನ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು 
ಈ ಇತರ ಕಾರಣಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ನೋಡೋಣ. 
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ಇತರ ಕಾರಣಗಳು : 
ದೈಹಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆ, ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 


ಇವುಗಳ ಸಂಬಂಧದಲ್ಲಿ ತೊಡಹಿ ಉಂಟುಮಡುವ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣಗಳಲ್ಲಿ ಒಂದಾಗಿದೆ. 
ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳವು, ಶಕ್ತಿ ಸಮತೋಲದ ಪರಿಣಾಮವಾಗಿದೆ, ಅಂದರೆ 
ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ಶಕ್ತಿ ವಯ ಇವುಗಳ ನಡುವಿನ ಅಂತರವಾಗಿದೆ. ಹೀಗೆ 
ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳವು ಈ ಎರಡರಲ್ಲಿ ಒಂದು ಅಥವಾ ಎರಡೂ 
ಕಾರಣಗಳ ಬದಲಾವಣೆಯಿಂದಿರಬಹುದು. ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚಿನ ತಾಂತ್ರಿಕ ಮಾಹಿತಿ ನಮ್ಮ ಮೂಲ 
ಪ್ರ ಬಂಧದಲ್ಲಿ ಕಾಣಬಹುದು. 


ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ವದ ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರದ ಸ್ಥಿತಿಃ 


ಇನ್ನೊಂದು ಇತೀ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ ತಾಯಿಯ ದೇಹದ ಅಳತೆ, ಬಸಿರಿಗಿಂತ 
ಮೊದಲಿನ ಅವಳ ಎತ್ತರ ಮತ್ತು ಅವಳ ತೂಕ. ಇದನ್ನು ಬಸಿರು ಪೂರ್ವದ ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ- 
ಎತ್ತರ ಎಂದು ಹೇಳಲಾಗುತ್ತದೆ. ಎತ್ತರವಿದ್ದು, ಹಾಗಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು ತೂಕವಾಗಿರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ಹೆಚ್ಚು ಕ್ಯಾಲೋರಿ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಈ ವಿಷಯ ಹಾಗೂ ತಾಯ್ತನ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳ 
ಇವೆರಡೂ ಸೇರಿ ದೊಡ್ಡ ಗಾತ್ರದ ಮಗುವಾಗುವದಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಅದೇರೀತಿ, ಕಡಿಮೆ 
ಬಸಿರು ಪೂರ್ವದ ತೂಕ ಹಾಗೂ ತಾಯ್ತನ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಇವೆರಡೂ ಸೇರಿ ಸಣ್ಣ ಗಾತ್ರದ 
ಶಿಶುಗಳಾಗುತ್ತದೆ. ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ವದ ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರ ಎನ್ನುವ ಈ ವಿಷಯ ಅದು 
ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಮುಖ್ಯ ವಿಷಯ. ಯಾವ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಆಹಾರ ಪೋಷಣೆಯಮಟ್ಟ 
ಗರ್ಭಧಾರಣೆಗಿಂತ ಮೊದಲೇ ಕಡಿಮೆಯಿದೆಯೋ ಅಂಥವರಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ತ್ರೈಮಾಸಿಕದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತದ ಪರಿಣಾಮ ಏನಾಗುತ್ತದೆಂದು ತಿಳಿಯ 
ಬಯಸಿದ್ದೆವು. 


ಬಸಿರಿಗಿಂತ ಮೊದಲಿನ ಪೋಷಣೆಯ ಮಟ್ಟ ತೋರಿಸಲು, ಎತ್ತರ ಮತ್ತು 

ತೂಕವಲ್ಲದ ಇನ್ನೊಂದು ಒಳ್ಳೆಯ ಸೂಚಿಕೆ ಇದೆ. ಅದಕ್ಕೆ ದೇಹ ರಾಶಿ ಸೂಚಿಕೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. 

ಈ ದೇ.ರಾ.ಸೂ. (ತೂಕ/ಎತ್ತರ) ಪದೇಪದೇ ಶಕ್ತಿಮಾಂದೃತೆಯನ್ನೂ (GED) 
ಈರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಈಗಾಗಲೇ ಕೈಕೊಂಡ ಅಧ್ಯಯನವು ಕಂಡು ಹಿಡಿದಿದ್ದೇನೆಂದರೆ 
ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರದ ಪ್ರಮಾಣ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಇರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಬೆಳೆಯುವ ಗರ್ಭದ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೩೭ 


ಬೇಡಿಕೆಗಳನ್ನು ಪೂರೈಸಲು ಹೆಚ್ಚು ಶಕ್ತರಾಗಿದ್ದಾರೆ, ಬಹುಶಃ ತಮ್ಮದೆ ಸ್ವಂತ ದೇಹಾಣುಗಳನ್ನು 
ಉಪಯೋಗಿಸಿ. ತಮ್ಮದೇ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದರೂ, 
ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರದ ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ, ಮತ್ತು ಬಸಿರಿನಲ್ಲೂ 
ಮುಂಚಿನಂತೆಯೇ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಸ್ತ್ರೀಯರಿಗೆ ಹೋಲಿಸಿದಾಗ, ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ ತೂಕಕ್ಕೆ- 
ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರದ ಪ್ರಮಾಣ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಇರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಗರ್ಭದ ಬೇಡಿಕೆ ಪೂರೈಸಲು ಹೆಚ್ಚು 
ಸಮರ್ಥರು. 


ಅಲ್ಲದೆ ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರದ ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ 
ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಪೂರಕ ಆಹಾರ ತುಂಬ ಪರಿಣಾಮ ಮಾಡುವದು ಸಿದ್ದವಾಗಿದೆ. ಇತರ 
ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರದ ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕ ಇರುವ ಶಿಶುಗಳನ್ನು ಹೆರುತ್ತಾರೆ ಮತ್ತು ಇಂತಹ ಶಿಶುಗಳ 
ಪ್ರಮಾಣ ಹೆಚ್ಚು ಇದೆ ಎಂಬುದನ್ನು ಸೂಚಿಸುತ್ತವೆ. | 


ವಯಸ್ಸು ಮತ್ತು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ : 


ವಯಸ್ಸು ಮತ್ತು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ ತಾಯಿಯ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದ ಮೇಲೆ ಬೀರುವ 
ಪರಿಣಾಮಗಳು ತುಂಬಾ ಅಲ್ಪವಾಗಿದ್ದು ಅವು ಕೇವಲ ಚಿಕ್ಕ ವಯಸ್ಸಿನ ತಾಯಂದಿರಲ್ಲಿ 
ಮಾತ್ರ ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ. 


ಆದರೂ, ವಯಸ್ಸು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ ಮತ್ತು ಫಲಿತಾಂಶ (ಅಂದರೆ ಹೆತ್ತ ಶಿಶು 
ಸಜೀವ, ಇಳಿದ ಗರ್ಭದ ಅಥವಾ ಗರ್ಭಪಾತ) ಇವುಗಳ ಸಂಬಂಧ ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿದೆ.20 
ವರ್ಷಗಳ ಕೆಳಗಿನ ಮತ್ತು 30-35 ವರ್ಷಗಳ ಮೇಲಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಜನನ 
ತೂಕದ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಪಡೆಯುತ್ತಾರೆ. ಇದಲ್ಲದೇ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಇನ್ನೊಂದು ಪಾತ್ರವೂ 
ಇದೆ. ಅತೀ ಚಿಕ್ಕ ಪ್ರಾಯದ (13 ರಿಂದ 19 ರೊಳಗಿನ) ತಾಯಿಯರು ಮತ್ತು ಚೊಚ್ಚಲು 
ಗರ್ಭವತಿಯರು ದೊಡ್ಡಪ್ರಾಯದ ಮತ್ತು ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ತಾಯಂದಿರ 
ಶಿಶುಗಳಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕ ಹೊಂದಿದ ಶಿಶುಗಳ ಜನ್ಮ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. 


ರಕ್ತ ಹೀನತೆ: 
ರಕ್ತ ಹೀನತೆ, ಆಂತರಿಕ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ಹಿನ್ನಡೆಗೆ ನಿಜವಾದ 
ಕಾರಣವೆಂದು ತಿಳಿದಿಲ್ಲ. ಆದರೂ ಅದು ತಾಯಿಯ ಆಹಾರ ಪೋಷಣೆಯ ಸ್ಥಿತಿಯನ್ನು 
ದೆ 


ಊ 


ಸೂಚಿಸುತ್ತದೆ. ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಈ ರಕ್ತಹೀನತೆ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಗಿಂತ ಮೊದಲೇ ಇದ್ದು, ಮುಂ 


೩೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹೆಮೋಗ್ಲೋಬಿನ್‌ ಮಟ್ಟ ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಇನ್ನೂ ಇಳಿಯುತ್ತದೆ. ಹಿಮೋಗ್ಲೋಬಿನ್‌ 
ಮಟ್ಟ 11011 1d ಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದರೆ UNIEFF ಸಂಸ್ಥೆ ಅದಕ್ಕೆ ರಕ್ತ ಹೀನತೆ ಎಂದು 
ಅರ್ಥೈಸುತ್ತದೆ. ಕ ” 


ಭಾರತದಲ್ಲಿ ರಕ್ತಹೀನತೆ ತುಂಬಾ ಹಬ್ಬಿಕೊಂಡಿದೆ, ಅದೂ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಕಡಿಮೆ 
ಆದಾಯ ಇರುವ ಗುಂಪುಗಳಲ್ಲಿ. ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಇದು ನಗರ ಪ್ರದೇಶಗಳ 
ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಶೇ 40-50 ರಷ್ಟಿದ್ದರೆ, ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಶೇ. 50-70 ರಷ್ಟು 
ಇದೆ. ಮತ್ತು ಕೊಕ್ಕೆ ಹುಳ ಅತಿಯಾಗಿ ತುಂಬಿರುವ ಪ್ರದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಶೇ. 90 ಷ್ಟು ಇದೆ. 
ರಕ್ತ ಹೀನತೆ, ಅಕಾಲ ಜನನ ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕ ಇವುಗಳ ನಡುವೆ ತುಂಬಾ ಸಂಬಂಧ 
ಇದೆ ಎಂದು ಭಾರತದ ಕೆಲ ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಕಾಣುತ್ತ ವೆ. 


ಧೂಮ್ರ ಪಾನ ಮತ್ತು ಸೆರೆ: 


ಧೂಮ್ರಪಾನ ಮತ್ತು ಸೆರೆ ತಾಯಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವದಿಲ್ಲ. 
ಆದರೆ ಜನನ ತೂಕದ ಮೇಲೆ ನಕಾರಾತ್ಮಕ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತವೆಂದು ಅಧ್ಯಯನಗಳು 
ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. ಬೇರೆ ಮಾದಕ ವಸ್ತುಗಳು ಜನನ ತೂಕದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ 
ಬೀರುತ್ತವಾದರೂ, ಅದನ್ನು ನಿಶ್ಚಿತವಾಗಿ ಸಿದ್ದಪಡಿಸುವದು ಕಷ್ಟಕರವಾಗಿದೆ. 


ಯತು: 


ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಖತುವು ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಮತ್ತು ಜನನ" 
ತೂಕಗಳಿಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ಕಾರಣವಿರಬಹುದು. ಆಹಾರದ ಲಭ್ಯತೆ, ಕೃಷಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವುದು 
ಮತ್ತು ಮಲೇರಿಯಾ ಆಗುವುದು ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಖುತುಗಳಲ್ಲಿ ಭಿನ್ನವಾಗಿರುತ್ತವೆ. ಆಹಾರ, 
ದುಡಿಮೆಗಳ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಮ ಬೀರುವ ಸ್ತ್ರೀಯ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಮಟ್ಟ ಕೂಡಾ 
ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. 


ಆಫ್ರಿಕಾದಲ್ಲಿ ನಡೆಸಿದ ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನ ತೋರಿಸುವುದೇನೆಂದರೆ ಮಳೆಗಾಲದ 
ಯತುವಿನಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಒಟ್ಟಿನ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಸಾಕಷ್ಟಿರುವದಿಲ್ಲ ಮತ್ತು ಅದು 
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ದೇಹದ ಕೊಬ್ಬನ್ನು 4 ಕಿ.ಗ್ರಾಂನಷ್ಟು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಪೂರಕ ಆಹಾರ 
ಪಡೆಯದ ಮತ್ತು ಮಳೆಗಾಲದ ಅಂತ್ಯದಲ್ಲಿ ಹೆರುವ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಸುಮಾರು 4.7 
ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ನಷ್ಟು ಕೊಬ್ಬನ್ನು ಕಳೆದುಕೊಂಡರು. ಕಷ್ಟದ ಅದರೆ ಒಣ ಯತುವಿನಲ್ಲಿ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿದ್ದವರು, ಕೃಷಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಇಲ್ಲದ್ದರಿಂದ, 3 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ನಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿನ 
ದೇಹ ತೂಕ ಸಂಪಾದಿಸಿದರು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೩೯ 


ಬಸಿರು ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತದ ಪರಿಣಾಮಗಳು: 


ಮೆಕ್ಸಿಕೊ ಮತ್ತು ಗ್ರಾಮೀಣ ಫಿಲಿಫಾಯಿನ್ಸಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಮತ್ತು ಮಧ್ಯ ಆದಾಯದ ಸ್ತ್ರೀಯರ 
ಮೇಲೆ ನಡೆಸಲಾದ ಅಧ್ಯಯನಗಳು, ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಆಹಾರಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ತುಸು ಕಡಿತವನ್ನು ತೋರಿಸಿದವು 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಔದ್ಯೋಗಿಕೃತ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ತಮ್ಮ ಜೊತೆಗಾರರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ತೂಕ ಲಾಭಪಡೆಯುವರು. 
ಆದು ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ ಸರಾಸರಿ 6.8 ಮತ್ತು 8.4 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ.ಗಳು, ಆದರೆ ಫಿಲಿಫಾಯಿನ್ಸ್‌ನಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ 
ಜನನ ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದರೂ (2,885 ಗ್ರಾಂ.), ಮೆಕ್ಸಿಕೊದಲ್ಲಿನ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ (3,381 
ಗ್ರಾಂ.) ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ದೇಶಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಭಿನ್ನವಾಗಿರಲಿಲ್ಲ. 


ಇನ್ನೊಂದು ಇದೇ ತರಹದ ಅಧ್ಯಯನ, ಆದರೆ ಈ ಸಾರಿ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯನ್ನು ಒತ್ತಾಯಪೂರ್ವಕವಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವುದರ ಪರಿಣಾಮದ ಬಗ್ಗೆ, 1944- 
45 ರ ಬರಗಾಲ-ಚಳಿಯಲ್ಲಿ ನೆದರಲ್ಕಾಂಡ್ಸ್‌ನಲ್ಲಿ ನಡೆಸಲಾಯಿತು. ದಿನಪ್ರ ತಿಯ ಸರಾಸರಿ 
ಸೇವನೆಯು 1,500 ಕಿ. ಕ್ಕಾಲೋರಿಗಳಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿತ್ತು. ಇದರಿಂದ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ 
ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕ ಎರಡೂ ನಕಾರಾತ್ಮಕವಾಗಿ ಪರಿಣಾಮಗೊಂಡವೆಂದು ವರದಿಸಲಾಯಿತು. 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ತಮ್ಮ ಎರಡನೆಯ ಮತ್ತು ಮೂರನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಳವಾಗುವ 
ಸಾಮಾನ್ಯ ತೂಕಕ್ಕಿಂತ ಸರಾಸರಿ 2.6 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಕಡಿಮೆ ತೂಕ ಪಡೆದರು. ಮತ್ತು ಆವರ 
ಶಿಶುಗಳು ಸಾಮಾನ ತೂಕಕ್ಕಿಂತ ಸರಾಸರಿ 300 ಗ್ರಾಂಗಳಷ್ಟು ಕಡಿಮೆ ಭಾರ ಹೊಂದಿದ್ದವು. 


ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನದ ಲೇಖಕರ ಪ್ರಕಾರ ಭ್ರೂಣವು, ತಾಯಿಯ ಶಿಸ್ತು ಇಲ್ಲದ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಿಂದ ಪರಿಣಾಮಗೊಳ್ಳದೆ ಸುರಕ್ಷಿತವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಯಾಕೆಂದರೆ ಅದು 
ತಾಯಿಯ ಖರ್ಚಿನಲ್ಲಿ ಅವಳ ಪೋಷಕಾಂಶಗಳನ್ನು ಹೀರುತ್ತದೆ, ಒಮ್ಮೊಮ್ಮೆ ಅವಳ 
ಜೀವನಕ್ಕೆ ಅಪಾಯ ಬರುವವರೆಗೂ. 


ಈ ಕೆಳಗಿನ ವಿಷಯ ಈ ತಾಯ್ತನದ ಕೊಬ್ಬು ಉಪಯೋಗಗೊಳ್ಳುವ ರೀತಿಯನ್ನು 
ವಿವರಿಸುತ್ತದೆ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತ್ರಿ ಮಾಸದಲ್ಲಿ (ಭ್ರೂಣದ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಇದ್ದು) 
ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಿದ್ದರೆ, ತಾಯ್ತನದ ಕೊಬ್ಬು ಮೀಸಲುಗಳು (ಬಸುರಿನ 10 ನೇಯ 
ಮತ್ತು 30 ನೇಯ ವಾರಗಳ ನಡುವೆ ಸಂಗ್ರಹಿಸಲ್ಪಟ್ಟವು), ಭ್ರೂಣದ ಬೆಳವಣಿಗೆಗೆ 
ಉಪಯೋಗಿಸಲ್ಪಡುತ್ತವೆ. 
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ಚಿತ್ರ 3.2. ಬಸರಿನ ಕೊನೆಯ ತ್ರೈಮಾಸದಲ್ಲಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದ ಮೇಲೆ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸತ್ವದ ಪರಿಣಾಮ. 


ಬರಗಾಲ ಶುರುವಾಗುವದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲಿನ ನೆದರಲ್ಮಾಂಡ್ಸ್‌ನಲ್ಲಿಯ ಸ್ತ್ರೀಯರಂತೆ, 
ಚೆನ್ನಾಗಿ ಪೋಷಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ತಾಯ್ತನದ ಪೋಷಕ ಮೀಸಲುಗಳು ಭ್ರೂಣದ 
ಬೆಳೆಯುತ್ತಿರುವ ಬೇಡಿಕೆಗಳನ್ನು ಪೂರೈಸಲು ಸಾಕಾಗಬಹುದು. ಅಭಿವೃದ್ದಿಗೊಳ್ಳುತ್ತಿರುವ 
ದೇಶಗಳಲ್ಲಿನ, ಅಲ್ಪ ಜನನ ವಿರಾಮದಲ್ಲಿ ಬಸಿರಾಗುವ ಮತ್ತು ಈಗಾಗಲೆ ದುರ್ಬಲ 
ಪೋಷಿತಮಟ್ಟದಲ್ಲಿರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಮತ್ತೊಂದು ಬಸಿರಾದರೆ ಏನಾಗಬಹುದು? 


ಗ್ಯಾಂಬಿಯಾ (ಆಪ್ರಿಕಾದ) ದಲ್ಲಿಯ ಅಧ್ಯಯನ, ವಿಶ್ರಾಂತಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರವು 
ದೇಹಾಂಶವಾಗುವ ಕ್ರಿಯೆಯ ಇಳಿತ ಮುತ್ತು ದೈಹಿಕಚಟುವಟಿಕೆಯಲ್ಲಿ 
ಬದಲಾವಣೆಗಳಿಂದ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಇಂತಹ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗೆ ಹೊಂದಿಕೊಳ್ಳಲು 
ಕ್ಷರಾಗಬಹುದೆಂದು ತೋರಿಸಿತು. ಆದರೂ, ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು, ತೂಕಕ್ಕೆ-ತಕ್ಕ-ಎತ್ತರ 
ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ 
ಶಿಶುಗಳನ್ನು ಪಡೆಯುತ್ತಾರೆಂದು ತೋರಿಸಿತು. ಹಾಗಿದ್ದರೂ, ತಾಯ್ತತನದ ಕೊಬ್ಬು 
ಕ್ಸೀಣವಾಗುವದಕ್ಕೂ ಒಂದು ಮಿತಿಯಿದೆ ಎಂದು, ಇಂಡೋನೇಶ್ಕಾದ ಈಚಿನ ಒಂದು 
ಅಧ್ಯಯನ ಸೂಚಿಸುತ್ತದೆ. 


CL 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೪೧ 


ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಶಿಶುಗಳ ಬದುಕಿರುವಿಕೆ, ಬೇಳವಣಿಗೆ ಮತ್ತು ವಿಕಾಸಃ 


ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ಮತ್ತು ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳೆರಡರಲ್ಲಿ ಶಿಶುಗಳ 
ಜೀವನದ ಮೊದಲನೆಯ ತಿಂಗಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯನ್ನು ಹೋಲಿಸಿದ ಅಧ್ಯಯನಗಳು, ಹೀಗೆ 
ಹೇಳುತ್ತವೆ. ಅಭಿವೃದ್ದಿಗೊಳ್ಳುತ್ತಿರುವ ಶಿಶುಗಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ ಕಡಿಮೆಯಿದೆಯೆಂದು 
ಅಂದಾಜುಮಾಡಲಾಗಿದ್ದರೂ, ಅವರು ಇತರರಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ತೂಕ ಸಂಪಾದನೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ 
(300 ಗ್ರಾಂ.ಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು). ಈ ವೃತ್ಕಾಸವು ಜೀವನದ ಮೊದಲ ದಿನಗಳಲ್ಲಿಯೇ 
ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿದೆಯಂದು ಹೇಳಲಾಗಿದೆ. ಆರಂಭದಲ್ಲಿ ತೂಕವನ್ನು ಕಳೆದುಕೊಂಡ, ಅಭಿವೃದ್ದಿ 
ಹೊದುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಕ್ಕಳು, ತಮ್ಮ ಜನನ ತೂಕವನ್ನು 4 ರಿಂದ 5 ದಿನಗಳಲ್ಲಿ 
ಮರಳಿ ಪಡೆಯುತ್ತವೆ, ಆದರೆ ಔದ್ಯೋಗೀಕೃತ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಅವರ ಜೊತೆಗಾರ ಮಕ್ಕಳು ಈ 
ಮಟ್ಟವನ್ನು 8 ಅಥವಾ 10 ದಿನಗಳ ನಂತರವೇ ಮುಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುವ ಸಂಗತಿಗಳುಃ 


ವೈಯಕ್ತಿಕ ಮಟ್ಟದಲ್ಲಿ, ಆಹಾರದ ಲಭ್ಯತೆ ಕುಟುಂಬದ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ 
ಮಟ್ಟವನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಿದೆ. ಕುಟುಂಬದ ಒಳಗೆ ಆಹಾರ ಬಡಿಸುವ ರೀತಿಯೂ ಮುಖ್ಯ. 
ಉದಾಹರಣೆಗಾಗಿ, ಗಂಡಸರು ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳು ಉಂಡ ನಂತರವೇ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಉಣ್ಣುತ್ತಾರೆ. 
ಅಂತೆಯೇ ಬಸಿರು ಕೂಡಾ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತದೆ. ಮೊದಲಿನ ತಿಂಗಳುಗಳ ವಾಕರಿಕೆ, ಆಹಾರ 


ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಬಹುದು. ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಏನು ತಿನ್ನಬೇಕೆಂಬುದರ 
ಬಗ್ಗೆ ಇರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳೂ ನಿರ್ಧಓಸುತ್ತವೆ. 


ಇದಿ 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತಾಯದ 
ಸಂಪ್ರದಾಯವು, ಜಗತ್ತಿನ ವಿವಿಧ ಭಾಗಗಳಲ್ಲಿ, ಯತು ಮತ್ತು ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಮಟ್ಟ 
ಯಾವುದೇ ಇದ್ದರೂ, ಇರುವುದನ್ನು ವರದಿ ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. ಸ್ತ್ರೀಯರು ಗರ್ಭಿಣಿ ಇದ್ದೇವೆ 
ಎನ್ನುವದರಿಂದಲೇ ತಮ್ಮ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 


ನ 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು: 

ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮಾಡುವ ಬಗ್ಗೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಕೇಳಿಬರುವ ಕಾರಣವನ್ನು ಒಂದೇ 
ವಾಕ್ಕದಲ್ಲಿ ಹೇಳಬೆಕೆಂದರೆ: ಆಹಾರ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಸಣ್ಣಮಗು ಹಾಗೂ ಸುಲಭ 
ಹೆರಿಗೆ ಆಗುತ್ತದೆಂದು ಮಹಿಳೆಯರು ಆಶಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೂ, ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಒಂದು 


೪೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಆಧ್ಯಯನ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ಶಿಶುವಿನ ಅಳತೆಯ ಮಧ್ಯೆ ಪೂರ್ತಿ ವಿರುದ್ದ 
ಸಂಬಂಧಗಳನ್ನು ಕಂಡಿತು, ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರವೆಂದರೆ ದೊಡ್ಡ ಶಿಶುವೆಂದು ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ಶಿಶುವಿಗೆ ಬೆಳೆಯಲು ಸಾಕಷ್ಟು ಜಾಗ ಸಿಗುವುದಿಲ್ಲ ಎಂದು 
ಅವರು ನಂಬಿದ್ದರು. 1989 ರಲ್ಲಿ ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿ ನಡೆಸಿದ ಸಾಧ್ಯತಾ-ಅಧ್ಯಯನದ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ನಾವು ಇದೇ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು ಕಂಡೆವು. 


ಉತ್ತರಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ ಕೈಕೊಳ್ಳಲಾದ ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನದ ವರದಿ ಮಾಡಿತು. 
ಅದೇನೆಂದರೆ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವುದರಿಂದ ದೊಡ್ಡ ಶಿಶುವಾಗಿ ಪರಿಣಮಿಸುತ್ತದೆ, ಮತ್ತು 
ಅದು ಹೆಚ್ಚು ಗಂಡಾಂತರಕಾರಿ ಹೆರಿಗೆ ಎಂದು ಸ್ತ್ರೀಯರು ನಂಬಿದ್ದರು. ಹಾಗಿದ್ದರೂ, ತನ್ನ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡದೆ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮ ಕೊಟ್ಟ ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀಯನ್ನು, 
ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದದಕ್ಕಾಗಿ ತೆಗಳಲಾಯಿತು, ಅವಳ ಹೊಟ್ಟೆ ನಳಿಕೆಗಳು ಆಹಾರದಿಂದ ತುಂಬಿ, 
ಶಿಶುವಿಗೆ ಇಕ್ಕಟ್ಟಾಯಿತೆಂದು. 


ಇಂತಹ ವಿಚಾರಗಳು ಜಾರಿಯಲ್ಲಿವೆ. ಸಾಮಾನ್ಯ ನಂಬಿಕೆಯೇನೆಂದರೆ ಭ್ರೂಣವು 
ಗರ್ಭಕೋಶ ಮತ್ತು ಹೊಟ್ಟೆಯ ಜೊತೆಯಲ್ಲಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ, ಮತ್ತು ಆದ್ದರಿಂದ ಆಹಾರವು 
ಆವರಿಸಿದ ಜಾಗವನ್ನು ಬೆಳೆಯುತ್ತಿರುವ ಭ್ರೂಣ ಆವರಿಸುತ್ತದೆ. 

ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಗುಣಮಟ್ಟ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳ ಕುರಿತು 
ತುಂಬಾ ಸಾಹಿತ್ಯ ಲಭ್ಯವಿದೆ. ಇವೆಲ್ಲ ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಭಾರತದ ಬೇರೆಬೇರೆ ರಾಜ್ಮಗಳಲ್ಲಿ ' 
ನಡೆಸಲ್ಪಟ್ಟು ಭಿನ್ನಭಿನ್ನವಾಗಿದ್ದರೂ, ಕೆಲವು ಸಾಮೃತೆಗಳನ್ನು ಕಾಣಬಹುದು. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, 
ಪಪ್ಪಾಯಿ ಉಷ್ಣವನ್ನು ಪ್ರೇರೇಪಿಸುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಅದರಿಂದ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ 
ಎಂದು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ತಿಳಿಯಲಾಗಿದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ಅದನ್ನು ಮುಟ್ಟುವಂತಿಲ್ಲ. ತತ್ತಿ ಮತ್ತು ನೇರಳೆ ಹಣ್ಣು ಕೆಲವು ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಿಶಿದ್ದ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾಗಿವೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಅವು ಮಗುವಿನ ಮುಖದ ಮೇಲೆ ಕೆಂಪು ಮತ್ತು ನೇರಳ 
ಕಲೆಗಳ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆಂದು ತಿಳಿಯಲಾಗಿದೆ. ಇತರ ಕೆಲ ಭಾಗಗಳಲ್ಲಿ ಮೊಟ್ಟೆಗಳು 
ಮಗುವು ಬೋಳು ತಲೆಯನ್ನು ಹೊಂದಲು ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆಂದು ತಿಳಿಯಲಾಗಿದೆ. ಹುಳಿ 
ಆಹಾರಗಳಿಗೆ ಲಾಲಸೆ ಪಡುವ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಗಂಡುಮಗುವನ್ನು ಹೆರುವರೆಂದು 
ಸಿಹಿತಿಂಡಿಗಳಿಗೆ ಲಾಲಸೆ ಪಡುವರು ಹೆಣ್ಣು ಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯುವರೆಂದೂ ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 
ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಿಗೆ ಕೇಸರಿ ಕೂಡಿಸಿದ ಹಾಲನ್ನು ಕೊಡುವುದರಿಂದ ಹುಟ್ಟುವ ಶಿಶುವಿನ 
ಮೈಬಣ್ಣ ಹೆಚ್ಚು ಸುಂದರವಾಗುತ್ತದೆಂದೂ ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೪೩ 


'ಇತರ-ಪ್ರಮುಖ'ರ ಪ್ರಭಾವಗಳು: 


ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಮತ್ತು ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 
ಇತರ ಸರಿಯಾದ ನಡೆತೆಯ ಬಗ್ಗೆ, ತಮ್ಮದೇ ಸ್ವಂತ ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ್ದಾರೆ. ಆದರೆ 
ಅವರು ಇತರರಿಂದಲೂ ಪ್ರ ಭಾವಿತರಾಗುತ್ತಾರೆ. ಅವರಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯವಾದವರು ಗೃಹಸ್ಥರು 
ಅಂದರೆ ಕುಟುಂಬದ ಸದಸ್ಕರು ಅಥವಾ ತಜ್ಞರು (ಅಂದರೆ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಬಾಣಂತಿತನ 
ಮಾಡುಸುವವರು ಅಥವಾ ಆರೋಗ್ಯ ಕರ್ತರು). ಅತ್ತೆ ವಿಶೇಷವಾಗಿ, ಮುಖ್ಯಪಾತ್ರ 
ವಹಿಸುತ್ತಾಳೆಂದು ಉಹಿಸಲಾಗಿದ್ದು, ನೆರೆಹೊರೆ ಸ್ತ್ರೀಯರೂ ಪಾತ್ರವಹಿಸುತ್ತಾರೆಂದು ನಾವು 
ನಿರೀಕ್ಷಿಸುತ್ತೇವೆ. 


ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳನ್ನು ಮೊದಲ ಹೆರಿಗೆಗೆ ತವರಿಗೆ ಕಳಿಸುವ ಸಂಪ್ರದಾಯ ಭಾರತದಲ್ಲಿ 
ಇರುವದರಿಂದ, ಚೊಚ್ಚಲು ತಾಯಂದಿರು ತಮ್ಮ ತಾಯಂದಿರಿಂದಲೂ ಪ್ರ ಭಾವಿತರಾಗುತ್ತಾರೆ 
ಎಂದ ನಾವು ತಿಳಿಯುತ್ತೇವೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೪ : ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳು,ವಿಧಾನ ಮತ್ತು 
ಪರೀಕ್ಷಿಸದ ಜನಸಂಖ್ಯೆ: 


ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳು ಹಿಂದೆ ಹೇಳಿದಂತೆ ಹೀಗೆ ಇವೆಯಂದು 
ನೆನಪಿಸಿಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ನಾವು ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತವು ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಇದೆಯೋ 
ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿಯಲು ಇಚ್ಚೆ ಪಟ್ಟಿದ್ದೆವು. ಹಾಗಿದ್ದರೆ, ಇದು ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪರಿಮಾಣ 
ಮಾಹಿತಿ ಹಾಗೂ ಈ ಸೇವನೆ ಎಷ್ಟು ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಎನ್ನು ವುದರಿಂದ ಅದನ್ನು 
ನಿಶ್ಚಯಿಸಬಹುದೋ ಎಂದು ತಿಳಿಯಬಯಸಿದ್ದೆವು. ಎಲ್ಲ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನು ತ್ತಾರೋ 
ಅಥವಾ ವಿಶಿಷ್ಟ ಗುಂಪಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಮಾತ್ರವೋ ಎಂದು ಕಾಣ ಬಯಸಿದ್ದೆ ತ 


ಇದಲ್ಲದೆ ಆಹಾರ ಪೋಷಣೆಯ ಮಟ್ಟ ಬಸಿರಿಗಿಂತ ಮೊದಲೇ ಕೃಶವಾಗಿರುವ 
ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತ ಮಾಡುವ 
ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ನಾವು ಪರೀಕ್ಷಿಸ ಬಯಸಿದ್ದೆವು. ನಮ್ಮ ಮುಖ್ಯ ಗಮನ ಅವರ ಆರೋಗ್ಯ 
ಮತ್ತು ಅವರ ಬಸಿರಿನ ಫಲಿತಾಂಶದ ಮೇಲೆ ಇತ್ತು. ಇದಲ್ಲದೆ ಕೇವಲ ಜನನ ತೂಕ ಒಂದೇ 
ಶಿಶುವಿನ ಸುಸ್ಥಿತಿಗೆ ಸಮರ್ಪಕ ಸೂಚಕವಾಗುವುದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹಿಂದೆ ಸೂಚಿಸಿದ್ದೆವು. ಹಾಗಾಗಿ, 
ಮಕ್ಕಳ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯನ್ನು ಆಭ್ಕಾಸ ಮಾಡಿದೆವು. ಮುಂದಿನ ಸಂಶೋಧನಾ 
ಪ್ರಶ್ನೆ ಕೊನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತದ ರೂಢಿಯ ಬಗ್ಗೆ ಸ್ತ್ರೀಯರ 
ಸ್ವಂತ ಗ್ರಹಿಕೆ ಏನು ಎನ್ನುವ ವಿಷಯದ ಕುರಿತು ಕೇಂದ್ರೀಕೃತವಾಗಿದೆ. 


ಸಂಶೋಧನಾ ವಿಧಾನಃ 
ಸಂಶೋಧಕ ತಂಡ: 


ಭಾರತ ಅಭ್ಯುದಯ ಸೇವಾ ಸಂಸ್ಥೆಯ ಸಮಾಜ ಸಂಘಟಕರ ಸಹಾಯ ಪಡೆ 
ಹಳ್ಳಿಯಿಂದ ಏಳು ಕಾರ್ಯಸಹಾಯಕರನ್ನು ಆರಿಸಲಾಯಿತು. ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿಸಂಪರ್ಕ 
ಬೆಳೆಸಲು ಇಂಗ್ಲಿಷ್‌ ಭಾಷೆ ಅನಿವಾರ್ಯವಾದ್ದರಿಂದ, ಈ ಅರಿಸುವಿಕೆಯಲ್ಲಿ 
ಕಾರ್ಯಸಹಾಯಕರು ಇಂಗ್ಲಿಷಿನಲ್ಲಿ ಪಳಿಗಿದ್ದಾರೆ ಎಂಬುದಕ್ಕೆ ಗಮನ ಕೊಡಲಾಯಿತು. 
ಸಂಶೋಧನೆಯ ವಿಷಯಕ್ಕೆ ಅಗತ್ಯವಿರುವಂತೆ, ಕಾರ್ಯಸಹಾಯಕರಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಿಗೆ ಆದ್ಯತೆ 
ಕೊಡಲಾಯಿತು. ಇದರಿಂದ ಸ್ವಲ್ಪ ತೊಂದರೆಯೂ ಆಯ್ತು. ಯಾಕಂದರೆ, ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೪೫ 


ಇಂಗ್ಲೀಷ ಬಲ್ಲ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಬಹಳ ವಿರಳ. ಮೊದಲಿಗೆ ನಾಲ್ಕು ಪುರುಷರು ಹಾಗೂ ಮೂರು 
ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಆರಿಸಲಾಯ್ತು. ಜನಗಣತಿಯ ವೇಳೆ ಪುರುಷ ಕಾರ್ಯಸಹಾಯಕರಿದ್ದರೂ 
ಎನೂ ತೊಂದರೆಯಾಗಲಿಲ್ಲ. ಮುಂದೆ ಬಸಿರು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಕುರಿತು ಪ್ರತ್ಯಕ್ಷ ಸಂಶೋಧನೆ 
ಶುರುವಾದಾಗ, ಸಂಶೋಧನಾ ತಂಡದ ಮಾದರಿಯನ್ನು ಬದಲಿಸಲಾಯ್ತು. ಪುರುಷ 
ಸಹಾಯಕರ ಜತೆ ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀ ಸಹಾಯಕಳೂ ಜೊತೆಗಿರುತ್ತಿದ್ದಳು. ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಸಹಾಯಕರು 
ಅವರದೇ ಹಳ್ಳಿ ಹಾಗೂ ಹತ್ತಿರದ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. 


ತಯಾರಿ ಮತ್ತು ಜನಗಣತಿ : 


ಜನಗಣತಿಯ ಮುಖ್ಯ ಉದ್ದೇಶ ಪರೀಕ್ಷೆಗೊಳ್ಳುವ ಜನಸಂಖೈೆಯ ಜೊತೆ 
ಪರಿಚಯ ಹೆಚ್ಚಿಸಿಕೊಳ್ಳುವುದು, ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದ ಹಿಂದಿನ ಮಾಹಿತಿಗಳ ಸಂಗ್ರಹಣೆ, 
ಮುಂದೆ ಬರುವ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಾಗಬಹುದಾದ ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಆರಿಸುವುದರ 
ಸಲುವಾಗಿ, ಕುಟುಂಬಗಳ ರಚನೆಯ ಬಗ್ಗೆ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆ ಸಂಗ್ರಹಿಸುವುದು ಆಗಿತ್ತು. ಈ 
ಮೊದಲು ತಿಳಿಸಿದಂತೆ, ಆರಿಸಿದ ಹಳ್ಳಿಗಳ ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆ ಸುಮಾರಾಗಿ 12,500 ಎಂದು 
ಅಂದಾಜು ಮಾಡಲಾಗಿತ್ತು. 


ಬಸಿರಾಗಬಲ್ಲ ಸ್ತ್ರೀಯರು: 


ಸಂಶೋಧನೆಗಾಗಿ, ಜನಗಣತಿಯ ಸಹಾಯದಿಂದ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಾಗಲು ಸಾಮರ್ಥ್ಯ 
ಹೊಂದಿದ್ದ ಸುಮಾರು 1,000 ಸ್ತ್ರೀಯರು ಚಿಕ್ಕ ಪಟ್ಟಿ ತಯಾರಿಸಲಾಯಿತು. ಅವರು 
ಮದುವೆಯಾದವರಾಗಿದ್ದರು, ಗಂಡಂದಿರ ಜತೆಗೇ ವಾಸವಾಗಿದ್ದರು, ಇನ್ನೂ ಗರ್ಭನಿರೋಧ 
ಆಪರೇಏಶನ್‌ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳದವರು ಮತ್ತು 45 ವರ್ಷ ದಾಟಿರದ ಸ್ತ್ರೀಯರಾಗಿದ್ದರು. 
ಮದುವೆಯಾದ ಅತ್ಯಂತ ಚಿಕ್ಕ ಸ್ತ್ರೀ 12 ವರ್ಷದವಳಾಗಿರಬಹುದೆಂದು ತೋರಿತು. ಆಗಲೇ 
ಬಸಿರಿನ 4 ನೇಯ, 5 ನೇಯ ಮತ್ತು 6 ನೇಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿದ್ದ ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಕೂಡಲೇ 
ಪ್ರತ್ಯಕ್ಷ ಪರೀಕ್ಷಿಸಲ್ಪಡುವ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಸೇರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲಾಯಿತು. ಏಕೆಂದರೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತವು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತ್ರಿಮಾಸದಲ್ಲಿ ಆಗುತ್ತದೆ. ಸಮರ್ಥ ಗರ್ಭಿಣಿ 
ಸ್ತ್ರೀಯರ ಈ ಗುಂಪು ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕರಿಂದ ತಿಂಗಳು ತಿಂಗಳ ಸರದಿಯಲ್ಲಿ 
ಪರೀಕ್ಷಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿತು. ಅವರ ಎತ್ತರ, ತೂಕ, ಮೇಲು ತೋಳಿನ ಸುತ್ತಳತೆ ಮತ್ತು ಹಿಂದಿನ 
ಮುಟ್ಟಿನ ತಾರೀಖು ಲೆಕ್ಕ ಮಾಡಲಾಯಿತು. ಇನ್ನೂ ತಮ್ಮ ತವರು ಮನೆ ಬಿಟ್ಟಿರದ ಚಿಕ್ಕ 
ಹುಡುಗಿಯರನ್ನು (ಬಾಲಿಕೆ ವಧುಗಳು), ಬೇರೆ ಸ್ಥಳಗಳಿಗೆ ಹೋಗಿರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ವೈಯಕ್ತಿಕ 
ಕಾರಣಗಳಿಗಾಗಿ ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲೇ ಉಳಿದವರನ್ನು, ಜನಗಣತಿ ವಿಚಾರಣೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 
ತಾವು ಆಪರೇಶನ್‌ ಮಾಡಿಕೊಂಡದ್ದನ್ನು ತಿಳಿಸದಿದ್ದವರನ್ನು ಮತ್ತು ಅಷ್ಟರಲ್ಲಿ ಸತ್ತಿದ್ದ 
ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು, ಈ 1,000 ಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 


೪೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ತಮ್ಮ ಹೆರಿಗೆಗಾಗಿ ತಮ್ಮ ತವರು ಮನೆಗಳಿಗೆ ಹೋದ ಸ್ತ್ರೀಯರಿಂದ ಸ್ವಲ್ಪ 
ಶೋಧನೆಗೆ ತೊಂದರೆಯಾಯ್ತು. ಏಕೆಂದರೆ ಅವರನ್ನು ಹೆರಿಗೆಯ ಅಂತ್ಯದವರೆಗೆ 
ಅನುಸರಿಸಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗಲಿಲ್ಲು ಅಂತಿಮವಾಗಿ ಧಾರವಾಡದಿಂದ 30 ಕಿ.ಮೀಗಳ 
ಅಂತರದೊಳಗೆ ಇದ್ದವರನ್ನು ಮಾತ್ರ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ ಸೇರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲಾಯಿತು. 

ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು, ಬಸಿರಾದ ಕೊಡಲೇ ಪರಿಕ್ಷಿಸಲ್ಪಡುವ ಜನರ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ 
ಸೇರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲಾಯಿತು. ಒಂದು ತಮಾಷೆಯ ಗಲಿಬಿಲಿ ಸಂಶೋಧನೆ ಹೊತ್ತಿಗೆ ಆಯಿತು. 
ಒಬ್ಬ ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕ ಫಕ್ಕನೆ ತನ್ನ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ದೊಡ್ಡ ಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಬಸುರಿನ 
ವರದಿ ಮಾಡಿದನು. ಒಮ್ಮೆಗೇ ಅಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚು ಹೇಗಾಯ್ತು! ತನಿಖೆ ಮಾಡಿದಾಗ ವಾಸ್ತವವಾಗಿ 
ಆ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಕೆಲವೇ ಸ್ತ್ರೀಯರು ನಿಜವಾಗಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿದ್ದರು ಎಂದು 
ತಿಳಿಯಿತು. ವೇತನ ಕೂಲಿಕಾರರಿಗೆ ಸರಕಾರದ ಕೆಲವು ವಿಶಿಷ್ಟ ಯೋಜನೆಯ ಕೆಳಗೆ, 
ಮೊದಲನೆಯ ಎರಡು ಹೆರಿಗೆಗಳಿಗೆ ರೂ. 300/-ರ ಆರ್ಥಿಕ ಸಹಾಯ ಸಿಗುವದಿತ್ತು. 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಈ ಯೋಜನೆಗಾಗಿ ಸ್ಥಳೀಯ ಸರಕಾರಿ ದಾಯಿಯ ಮೂಲಕ ಅರ್ಜಿ 
ಸಲ್ಲಿಸೆಬೇಕಾಗಿತ್ತು. ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕನು ಸ್ಥಳೀಯ ದಾಯಿಯನ್ನು 
ಮದುವೆಯಾಗಿದ್ದರಿಂದ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿಯ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಅವನ್ನು ಸರಕಾರಕ್ಕೆ 
ಸಂಬಂಧಿಸಿದವನೆಂದು ತಿಳಿದರು. ಹೊಸ ಯೋಜನೆ ಇರಬಹುದು ಮತ್ತು ಹೆಚ್ಚು ಹಣ 
ದೊರಕಬಹುದೆಂದು ಯೋಚಿಸಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು ತಾವು ಗರ್ಭಿಣಿ ಇರುವರೆಂದು ಹೇಳಿದ್ದರು. 


ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು : 


ಪರೀಕ್ಷಿಸಲ್ಪಡುವ ಜನಸಂಖ್ಯೆ, 10 ಸಂಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಿದ್ದ 
241 ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನೊಳಗೊಂಡಿತ್ತು. 55 ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಬಿಡಲಾಯಿತು, ಯಾಕೆಂದರೆ ಕೆಲವರ 
ತವರು ಮನೆ ಸಂಶೋಧನಾ ಕಾರ್ಯದಿಂದ ತುಂಬಾ ದೂರವಿದ್ದುದರಿಂದ, ತೃಪ್ತಿಕರವಾಗಿ 
ಅವರನ್ನು ಅನುಸರಿಸಲು ಸಾಧ್ಯವಿರಲಿಲ್ಲ. ಕೆಲವರು ಮನೆಯಿಂದ ಆಗಾಗ್ಗೆ 
ದೂರವಿರುತ್ತಿದ್ದುದರಿಂದ ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ ಭಾಗವಹಿಸಲು ಕಷ್ಟವಾಗುತ್ತಿತ್ತು. ಇನ್ನು 
ಕೆಲವರು ಹಳ್ಳಿಬಿಟ್ಟು ಹೋದರು. ಮತ್ತು ತಂತಾನೇ ಗರ್ಭಪಾತವಾದ (28 ವಾರಗಳಿಗಿಂತ 
ಮೊದಲು ಮುಗಿಯುವ ಬಸಿರು) ಕನಿಷ್ಟ 26 ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಅಂದರೆ ಶೋಧನಾ ಕ್ಷೇತ್ರದ 
ಒಟ್ಟು ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 12.3 ರಷ್ಟು ಗರ್ಭಪಾತಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ್ದರು. 
ಆದರೆ ಈ ಲೆಕ್ಕದಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲೋ ಸಣ್ಣ ತಪ್ಪು ಇರಬಹುದು. ಏಕೆಂದರೆ ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀಗೆ ತನಗೆ 
ಗರ್ಭಪಾತವಾಗಿದೆಯೋ ಅಥವಾ ಕೇವಲ ವಿಳಂಬವಾಗಿ ಬಂದ ಮುಟ್ಟೋ ಎಂದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೪೭ 


ಖಾತ್ರಿಯಾಗಿ ಗೊತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ಹೀಗೆ ಪರೀಕ್ಸಿಸಲ್ಪಡುವ ಜನರ ಗುಂಪಿನ ಕೊನೆಯ ಸಂಖ್ಯೆ 
186 ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಾದರು. ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ-ತಜ್ಞರು 
ವಿಶ್ಲೇಷಿಸಿದರು'. ಪ್ರಶ್ನಾವಳಿಗಳನ್ನು ತುಂಬಿಕೊಳ್ಳಲಾಯಿತು. ಸ್ತ್ರೀಯರು ಅವರ ಕುಟಂಬ, 
ನೆರೆಕರೆಯವರು, ಸ್ಥಾನೀಯ ಆರೋಗ್ಯ ಕಾರ್ಯಕರ್ತರು, ಇವರೊಡನೆ, ವೈದ್ಯಕೀಯ, 
ಸಮಾಜಿಕ, ವ್ಯಕ್ತಿಸಂಬಂಧಗಳ ನೆಲೆಯಲ್ಲಿ ಆಳವಾದ ಸಂದರ್ಶನ ನಡೆಸಲಾಯ್ತು. 


ಶಿಶುವಿನ ಅಳತೆ : 


ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಬಸಿರಿನ ಉದ್ದಕ್ಕೂ ಅನುಸರಿಸಿದಂತೆ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಶಿಶುಗಳನ್ನು 
ಒಂದು ತಿಂಗಳವರೆಗೆ ಗಮನಿಸಲಾಯಿತು. ಮಕ್ಕಳೆ ಜನನದ ತತ್‌ಕ್ಷಣವೇ ಅಳತೆ 
ಮಾಡಲಾಯಿತು ಮತ್ತು ಒಂದು ತಿಂಗಳ ನಂತರ ಮತ್ತೊಮ್ಮೆ ಮಾಡಲಾಯಿತು. 


ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ, ಮಕ್ಕಳ ಜನನವಾದ ಕೂಡಲೇ, 24 ತಾಸುಗಳಲ್ಲಿ, 
ಸಾಲ್ಪರ ಸ್ಟ್ರಿಂಗ ತೂಕ ಮಾಪನ (50 ಗ್ರಾಂ.ಗಳ ವಿಭಜನೆ) ದಿಂದ ತೂಕ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟವು. 
ಶೇಕಡಾ 60 ಅಥವಾ ಹೆಚ್ಚು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೆರಿಗೆಗೆ ತವರಿಗೆ ಹೋದದ್ದರಿಂದ ಪರೀಕ್ಷೆಗೆ 
ಸ್ವಲ್ಪ ತೊಂದರೆಯಾಯ್ತು. ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೇಗೆ ತೂಕ ಮಾಡುವದು ಎಂಬ ಇನ್ನೊಂದು 
ಸಮಸ್ಯೆ. ಕೊನೆಗೆ ನಾವು ಅಡುಗೆ ಮನೆಯ ತಕ್ಕಡಿಗಳ (25 ಗ್ರಾಂ.ಗಳ ವಿಭಜನ) ಮೇಲೆ 
ದೊಡ್ಡ ಬಟ್ಟಲಿಟ್ಟು ಅದರಿಂದ ಮಗುವನ್ನು ತೂಗಿ ಸಮಸ್ಯೆಯನ್ನು ಬಗೆಹರಿಸಿದೆವು. ಈ 
ತಕ್ಕಡಿಗಳನ್ನು ನೀರೀಕ್ಷಿಸುವ ಕುಟುಂಬಗಳಿಗೆ ಕೊಟ್ಟು ಕುಟುಂಬದ ಕೆಲವು ಸಾಕ್ಬರಿ ಸದಸ್ಯರಿಗೆ 
ಶಿಶುವಿನ ಜನನದ 24 ಗಂಟೆಯೊಳಗೆ ತೂಕ ಮಾಡಲು ಮತ್ತು ತಕ್ಕಡಿಯ ಮೇಲೆ 
ಅಳಿಸಲಾರದ ಶಾಯಿಯಿಂದ ಗುರುತು ಮಾಡಲು ಹೇಳಲಾಯಿತು. ಇದು ಒಂದು ಒಳ್ಳೆಯ 
ಪರಿಹಾರವಾಗಿ ಕಂಡುಬಂದಿತು. ಮತ್ತು ನಮಗೆ ಇದರಲ್ಲಿ ಸಾಕಷ್ಟು ಸಹಕಾರವೂ ಸಿಕ್ಕಿತು. 


ಆದರೂ ಮೈಲಿಗೆಯ ವಿಷಯದಿಂದಾಗಿ ತತ್‌ಕ್ಷಣ ತೂಕಮಾಡುವ ವಿಚಾರಕ್ಕೆ ಸ್ವಲ್ಪ 
ವಿರೋಧವೂ ಬಂತು. ಶಿಶುವು ಜನನದ ನಂತರದ 5 ದಿನಗಳವರೆಗೆ ಮುಟ್ಟಲ್ಪಡಬಾರದು. 
ಹೇಗೋ ಈ ಪ್ರತಿರೋಧವನ್ನು ಜಯಿಸಲಾಯಿತು. ಏಕೆಂದರೆ ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕರಲ್ಲಿ 
ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಅದೇ ಹಳ್ಳಿಯವರೇ ಆಗಿದ್ದು, ಶಿಶುಗಳನ್ನು ತೂಕ ಮಾಡವ ಬಗ್ಗೆ ಹೇಗೋ 


1. ನಾವು ಧಾರವಾಡದ ಏಗ್ರಿಕಲ್ಚರಲ್‌ ಕಾಲೇಜಿನ ಗೃಹವಿಜ್ಞಾನ, ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ವಿಭಾಗ, 
ಇವರಿತ್ತ ಸಹಾಯಕ್ಕೆ ತುಂಬ ಕೃತಜ್ಞರಾಗಿದ್ದೇವೆ. ಭಾರತದ ಈ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಅವರು 
ರೂಪಿಸಿದ ಅಳತೆ ವಿಧಾನಗಳನ್ನು ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯಲ್ಲಿ ಉಪಯೋಗಿಸಿದ್ದೇವೆ. 


೪೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಸಮಜಾಯಿಸಿದರು... ಕೈಕಾಲು ತೊಳೆದುಕೊಳ್ಳುವದು ಮುಂತಾದ ಸ್ವಚ್ಛತೆಯ 
ಜಾಗ್ರತೆಗಳೊಡನೆ, ಕುಟುಂಬದ ಅತಿ ಹತ್ತಿರದ ಸದಸ್ಯರು ಮಾತ್ರ ಶಿಶುವನ್ನು ತೂಕ ಮಾಡುವ 
ತಕ್ಕಡಿಯಲ್ಲಿ ಇಡುವುದನ್ನು ನಿರ್ವಹಿಸಿದರು. 


ಆದರೂ ಎತ್ತರ ಮತ್ತು ತಲೆಯ ಸುತ್ತಳತೆಗಾಗಿ ಶಿಶುವನ್ನು ಮುಟ್ಟಲೇ ಬೇಕಾಗಿತ್ತು. 
ಅದಕ್ಕೆ ಕೆಲ ಕುಟುಂಬಗಳು ತುಂಬಾ ವಿರೋಧಿಸಿದಲ್ಲಿ ಅಳತೆಗಳನ್ನು 5 ದಿನಗಳ ನಂತರ 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಾಯಿತು. 5 ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಅಳತೆಯಲ್ಲಿ ಅಂತಹ ದೊಡ್ಡ ಬದಲಾವಣೆಗಳಾಗುವ 
ಸಂಭವ ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ. 


ಪರೀಕ್ಷಿಸಿದ ಜನಸಂಖ್ಯೆ : 


ನಾವು ಕಂಡಂತೆ ಜನಸಂಖ್ಯೆ, ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸಿದ್ದ 186 ಗರ್ಭಿಣಿ 
ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನೊಳಗೊಂಡಿತ್ತು. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಈ ಜನರನ್ನು ಬಡವರೆಂದು ಹೇಳಬಹುದು 
ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 10.8 ರಷ್ಟು ಸ್ವಲ್ಪ ಒಳ್ಳೆಯ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿದ್ದರು, ಬಹುಮತ ಹಿಂದೂ 
ದರ್ಮಕ್ಕೆ ಸೇರಿದ್ದರು, ಸಣ್ಣ ಶೇಕಡಾ 10.2 ಮುಸ್ಲಿಂಧರ್ಮದವರಾಗಿದ್ದರು. ಅತಿ ಚಿಕ್ಕ 
ಶೇಕಡಾ ಗೌಳಿ ಬುಡಕಟ್ಟು ಜಾತಿಗೆ ಸೇರಿದ್ದು, ಒಂದೇ ಒಂದು ಕುಟುಂಬ ಕ್ರಿಶ್ಚಿಯನ್‌ 
ಆಗಿತ್ತು. 


ಈ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಸತ್ತಮಗುವಿನ ಹೆರಿಗೆಯ ಪ್ರಮಾಣ (ಪ್ರತಿ 1000 
ಗರ್ಭಗಳಿಗೆ 51.9) 'ಮತ್ತು ಜನ್ಮವಾರದೊಳಗಿನ ಮರಣ (ಪ್ರತಿ 1000 ಜನನಗಳಿಗೆ: 
85) ತುಂಬಾ ಇತ್ತು. ಜನ್ಮವಾರದೊಳಗಿನ ಮರಣ ಎಂದರೆ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯ 28 ವಾರಗಳ 
ನಂತರ ಮತ್ತು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ 7 ದಿನಗಳ ಒಳಗೆ ಆಗುವ ಶಿಶು ಮರಣ. ಎಲ್ಲ 
ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 17.7 ರಷ್ಟು ತಂತಾನೇ ಗರ್ಭಪಾತ ಅಥವಾ ಇಳಿದ ಗರ್ಭವನ್ನು 
ಕನಿಷ್ಟ ಒಮ್ಮೆಯಾದರೂ ಅನುಭವಿಸಿದ್ದರು. ಇದಲ್ಲದೆ, ಈ ಜನಸಂಖ್ಯೆ ತುಂಬಾ ಸಣ್ಣ 
ಪ್ರಾಯದಾಗಿತ್ತು. ಅವರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನವರು 14 ಮತ್ತು 24 ರ ಮಧ್ಯದ ವಯಸ್ಸಿನವರಿದ್ದು, 
ಈಗಷ್ಟೇ ಸಂತಾನೋತ್ಪತ್ತಿಯ ಪ್ರಕ್ರಿಯೆ ಆರಂಭಿಸಿದ್ದರು. ಸರಾಸರಿ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ 1.8 
ಇತ್ತು. ಈ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಸರಾಸರಿ 14.5 ವರ್ಷಗಳ ಹರೆಯದಲ್ಲಿ ಮದುವೆಯಾದವರು, 
ಆದರೆ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯ ಸರಾಸರಿ ವಯಸ್ಸು 15.7 ವರ್ಷಗಳಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಇತ್ತು. 


ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹಗುರ ಮತ್ತು ಹೆಚ್ಚು ಉದ್ದವಿಲ್ಲದವರಾಗಿದ್ದರು. ಬಸಿರಿಗಿಂತ ಮೊದಲು 
ಅವರ ಸರಾಸರಿ ತೂಕ 41 ಕಿ.ಗ್ರಾಂ. ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಎತ್ತರ 151 ಸೆಂಟಿಮೀಟರುಗಳು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೪೯ 


ಪದೇಪದೇ ಶಕ್ತಿಕೊರತೆಗೊಳ್ಳುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ ಅರ್ಧಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಇದ್ದರು. 
ಈ ಪದೇ ಪದೇ ಶಕ್ತಿಕೊರತೆಯನ್ನು ದೇಹರಾಶಿಸೂಚಕದಿಂದ (೦೫0) ಅಳೆಯ€ಆ ಯಿತು. 
ಒಟ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 13 ರಷ್ಟು ತೀವ್ರವಾಗಿ, ಶೇಕಡಾ 18.3 ಸಾಧಾರಣವಾಗಿ, 
ಮತ್ತು ಶೇಕಡಾ 27.8 ಸೌಮ್ಯವಾಗಿ, ಪದೇಪದೇ ಶಕ್ತಿ ಕೊರತೆಯವರು. ಜೊತೆಗೆ 18.5 


ರಷು ಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ತೀವ್ರ ರಕ್ತ ಹೀನರಾಗಿದ್ದ ರು. 
ಶಿಶು ಜನನ ಃ 


ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ 186 ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ 175 ಸ್ತ್ರೀಯರು 176 
ಶಿಶುಗಳಿಗೆ (ಒಂದು ಜೊತೆ ಅವಳಿ ಜವಳಿ) ಜನ್ಮಕೊಟ್ಟರು. ಇವರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 52.3 
ಹೆಣ್ಣುಗಳು ಮತ್ತು ಶೇ. 47.7 ಗಂಡುಗಳು. ಇತರ 11 ಸ್ತ್ರೀಯರು ಇಳಿದ ಗರ್ಭವನ್ನು 
ಅನುಭವಿಸಿದರು. 3 ಆಗಷ್ಟೇ ಇಳಿದ ಗರ್ಭಗಳಾಗಿದ್ದವು (ಹೆರಿಗೆಯ ಹೊತ್ತಿನಲ್ಲಿ ಶಿಶುಗಳು 
ಸಾಯುವದು). ಒಟ್ಟು ಇಳಿದ ಗರ್ಭಗಳಲ್ಲಿ 4 ಗಂಡು ಮತ್ತು 3 ಹೆಣ್ಣುಗಳಾಗಿದ್ದವು. 
ಇತರವುಗಳ ಲಿಂಗ ಬ ಸರಿಯಾಗಿ ಗೊತ್ತಾಗಲಿಲ್ಲ. ಇದು, ಪ್ರತೀ 1000 ಬಸಿರಿಗೆ 51.9 
ಇಳಿದ ಗರ್ಭಗಳ ದೊಡ್ಡ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಸಜೀವವಾಗಿ ಜನಿಸಿದ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ನಾಲ್ಕು (2 ಗಂಡುಗಳು ಮತ್ತು 2 ಹೆಣ್ಣುಗಳು) 
ಜನನದ ನಂತರ ಕೂಡಲೇ ಮೃತವಾದವು. ಇದಕ್ಕೆ ಕಾರಣ ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದ ತೊಡಕು 
ಅಥವಾ ಕೂಸಿಗೆ ಹುಟ್ಟಿನಿಂದಲೇ ಇದ್ದ ವಿಕೃತ ಮೈ ರಚನೆ. ಈ ಜನ್ಮ ವಾರದೊಳಗಿನ 
ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ ಪ್ರ ತೀ 1,000 ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 85, ಇದು ಅನುರೂಪ ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ 
ಪ್ರಮಾಣವಾದ 50, ಅಥವಾ ರಾಜ್ಯ ಪ್ರಮಾಣವಾದ 57 ಕ್ಕಿಂತ ತುಂಬಾ ಹೆಚ್ಚಾಗಿದೆ. 


ಜೀವನದ ಒಂದನೆಯ ತಿಂಗಳ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮತ್ತೆ 2 ಮಕ್ಕಳು ಸತ್ತವು. ಈ 
ಜನ್ಮ ತಿಂಗಳೊಳಗಿನ (ಜನನದ ಒಂದು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ) ಮೃತ್ಕು ಪ್ರಮಾಣ ಪ್ರತೀ 1000 
ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 34 ಆಗಿದ್ದು, ಇದು ಅನುರೂಪ ರಾಷ್ಟ್ರಿ ಬ್‌ ಮತ್ತು ರಾಜ್ಯ ಸಂಖ್ಯೆ 
ಅನುಕ್ರಮ 58 ಮತ್ತು 62 ಗಳಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. 


ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಕೆಲವು ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಕಾಮಾಲೆಯಿಂದ (ಮಾತೆಯ 
ಮೃತ್ಯುವಿನ ಸತ್‌ ಅಪ್ರತ್ಯಕ್ಷ ಕಾರಣ) ಸತ್ತಳು. ಇದರಿಂದ ತಾಯ್ತನ ಮರಣದ 
ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಪ್ರತೀ ಒಂದು ಲಕ್ಷ ಸಜೀವ ಜನನಗಳಿಗೆ 538 ಕ್ಕೆ ತಂದಳು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


2೧ 
Mw 


ವೈಯಕ್ತಿಕ ಲಕ್ಷಣಗಳು : ಸಂತಾನೋತ್ಪತ್ತಿಯ ವಿನ್ಯಾಸ : 


ಅಧ್ಯಯನ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರು 14 ಮತ್ತ 24 ರ ಮಧ್ಯದ 
ಪ್ರಾಯದವರಿದ್ದರು. 42 ಸ್ತ್ರೀಹುರು (22.6 ಶೇಕಡಾ ಶೂನ್ಯ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ, ಅಂದರೆ 
ಇಲ್ಲಿಯವರೆಗೆ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿರಲಿಲ್ಲ. ಇಬ್ಬರನ್ನು ಹೊರತುಪಡಿಸಿ ಉಳಿದವರೆಲ್ಲ 
14 ಮತ್ತು 19 ರ ಮಧ್ಯದ ವಯಸ್ಸಿನವರಾಗಿದ್ದರು. 


ಯರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 17.7 ರಷ್ಟು ತಂತಾನೇ 
, ಒಮ್ಮೆಯಾದರೂ ಅನುಭವಿಸಿದ್ದರು. ಮತ್ತು 


\ 
ಲ 


ಈ ಮೊದಲು ತಿಳಿಸಿದಂತೆ, ಸ್ತ್ರೀ 
ಗರ್ಭಪಾತ ಅಥವಾ ಇಳಿದ ಗರ್ಭವನ್ನು ಕನಿಷ್ಠ ಶಿ 
ಒಂದಿನ ಜನನ ಅಂತರದ ಸರಾಸರಿ ವಿಸ್ತಾರ (ಎರಡು ಬಸರಿನ ಫಲಿತಾಂಶಗಳ ನಡುವಿನ 
ಅಂತರ) 30.4 ತಿಂಗಳುಗಳಾಗಿತ್ತು. 


ಹುಟ್ಟಿನಿಂದ ಇರುವ ವಿಕೃತ ರಚನೆಗಳ ಕಾರಣದಿಂದ ಶಿಶುಗಳ ಸಾಯುವ 
ಶೇಕಡಾವಾರು ಸಂಖ್ಯೆ ಹೆಚ್ಚಾಗಿದ್ದುದು (ಮೊದಲವಾರದಲ್ಲೇ 33 ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ 8 ಮಕ್ಕಳು) 
ಗಮನಾರ್ಹ ವಿಷಯ. ಈ ಶಿಶುಗಳ ವಿಕಾರಗಳು, ಮೈಗಳು, ತಲೆಯಲ್ಲಿ ನೀರು, ಅಂಗಗಳ 
ವಿಕೃತ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಮುಂತಾದವು ಆಗಿದ್ದವು. ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಗರ್ಭದಾರಣೆಗೊಳ್ಳುವ ಸರಾಸರಿ 
ವಯಸ್ಸು 15.7 ವರ್ಷಗಳಿದ್ದವು ಮತ್ತು ಅಧ್ಯಯನದ ವೇಳೆ ಮದುವೆಯಾಗಿ ಕಳೆದ ಕಾಲದ 
ಸರಾಸರಿ 6.8 ವರ್ಷಗಳಾಗಿದ್ದವು. ಇವರಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 19.9 ಯತುಮತಿ ಆಗುವದಕ್ಕಿಂತ 
ಮೊದಲು ಮದುವೆಯಾಗಿದ್ದರು. ಮತ್ತು ಅವರ ವಯಸ್ಸು 3 ರಿಂದ 6 ರ ಒಳಗಿತ್ತು. 


ಬಾಲ್ಕವಿವಾಹಗಳು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಸಂಬಂಧಿಕರ ಮಧ್ಯದಲ್ಲಿ ಆಗುತ್ತಿದ್ದು, ದೂರದ 
ಅಂತರಿಕ ಬಂಧುಗಳ ಮದುವೆಗಳೂ ಕೂಡಾ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿವೆ. ಶೇಕಡಾ 43.6 ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ಮದುವೆಗೆ ಮೊದಲೇ ತಮ್ಮ ಗಂಡಂದಿರ ಜೊತೆಗೆ ವಂಶ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದ್ದರು, 
ಉಳಿದವರು ಹೊಂದಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಸಂಗ್ರಹಿಸಿದ ಮಾಹಿತಿ ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. ವಂಶದೊಳಗೆ 
ಮದುವೆಗಳು ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 27, ಚಿಕ್ಕಪ್ಪ, ದೊಡ್ಡವ್ವ ಅಥವಾ ಚಿಕ್ಕಮ್ಮ ದೊಡ್ಡಮ್ಮನ 
ಮಕ್ಕಳ ಮಧ್ಯೆ ಆಗಿದ್ದವು. ತಂದೆಯ ವಂಶದ ಕಡೆಗೆ (ಸ್ತ್ರೀ ತನ್ನ ತಂದೆಯ ಸೋದರಿಯ 
ಮಗನನ್ನು ಮದುವೆಯಾಗುವುದು) ಅಥವಾ ತಾಯಿಯ ವಂಶದ ಕಡೆಗೆ (ಸ್ತ್ರೀ ತನ್ನ ತಾಯಿಯ 
ಸೋದರನ ಮಗನನ್ನು ಮದುವೆಯಾಗುವುದು) ಇನ್ನೊಂದು ಶೇಕಡಾ 12.7 ಸೋದರಮಾವ, 
ಅಕ್ಕನ ಮಗಳ ಮದುವೆಗಳು (ಸ್ತ್ರೀ ತನ್ನ ತಾಯಿಯ ಸಹೋದರನನ್ನು, 
ಮದುವೆಯಾಗುವುದು). ಈ ತರಹದ ಚಿಕ್ಕಪ್ಪ ಅಥವಾ ಚಿಕ್ಕಮ್ಮನ ಮಕ್ಕಳ ಮದುವೆಯನ್ನು 
ಮುಸಲ್ಮಾನರಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಒಂದೇ ಬಾರಿ ನೋಡಲಾಯಿತು. 


9. ತ್ರ ಧಾ ಪೆ 
ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೫೧ 


ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಗುಣಲಕ್ಷಣಗಳು : 


ಈ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಅಧ್ಯಯನ ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ ಸಾಮಾನ್ಯ ಧಾರ್ಮಿಕ ರಚನೆಯನ್ನು 
ತೋರಿಸಿತು. ಬಹುಮತ ಶೇಕಡಾ 86 ರಷ್ಟು ಹಿಂದೂಗಳಿದ್ದರು, ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 10 
ಮುಸಲ್ಮಾನರು, ಆರು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಗೌಳಿಗಳು ಮತ್ತು ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀ ಕ್ರಿಶ್ಚಿಯನ್‌ ಇದ್ದರು. 


ಒಟ್ಟು ಜನಸಂಖ್ಯೆಯ ವಿವಿಧ ಜಾತಿ ಗುಂಪುಗಳನ್ನು ಅಧ್ಯಯನ ಗುಂಪು ಕೂಡಾ 
ಪ್ರತಿಬಿಂಬಿಸಿತುಃ ಶೇಕಡಾ 28 ಮರಾಠರಿದ್ದರು, ಶೇಕಡಾ 20.4 ಲಿಂಗಾಯತರು, ಇತ್ಯಾದಿ. 
ಒಬ್ಬಳೇ ಬ್ರಾಹ್ಮಣ ಸ್ತ್ರೀಯನ್ನು ಅಧ್ಯಯನದಿಂದ ಬಿಟ್ಟುಬಿಡಬೇಕಾಯಿತು ಏಕೆಂದರೆ ಅವಳು 
ದುರಾದೃಷ್ಟದಿಂದ ತಂತಾನೇ ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ಅನುಭವಿಸಿದಳು. 


ಅತೀ ಬಡವರಿಂದ ಶ್ರೀಮಂತರಿರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಸೇರಿದ್ದರು. 
ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ ಅವರ ಆದಾಯ ವರ್ಷಕ್ಕೆ ರೂ. 900 ರಿಂದ 50.000 ವರೆಗೆ ಇತ್ತೆಂದು 
ಅಂದಾಜುಮಾಡಲಾಗಿತ್ತು. 


ಮುಖ್ಯ ಆದಾಯದ ಮೂಲವನ್ನು ಗಣಿಸಿದಾಗ '/, ಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು (ಶೇ. 34.0) 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಬರೇ ಕೃಷಿ ಕಾರ್ಯಗಳಲ್ಲಿ ತೊಡಗಿದ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ಇದ್ದರು. ಇನ್ನೊಂದು 
ಶೇಕಡಾ 28.5 ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕೃಷಿಚಟುವಟಿಕೆಗಳಲ್ಲಿ ತೊಡಗಿದ್ದರೂ ಎರಡನೆಯ 
ಆದಾಯಕ್ಕೆಂದು ಕೂಲಿ ಕೆಲಸದ ಮೇಲೂ ಅವಲಂಬಿಸಿದ್ದರು. ಅಲ್ಲದೆ, ಕೆಲವು ಶೇಕಡಾ 
21 ರಷ್ಟು ಕೇವಲ ಕೂಲಿ ಕೆಲಸದಲ್ಲಿಯೇ ತೊಡಗೆದ್ದರು. ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 73 ರಷ್ಟು 
ಕುಟುಂಬಗಳು ಖಾಸಗಿಯಾಗಿ ಅಥವಾ ಗುತ್ತಿಗೆಯಲ್ಲಿ 0.1 ರಿಂದ 30 ಎಕರೆಗಳ ವರೆಗೆ 
ಭೂಮಿಯನ್ನು ಹಿಡಿದಿದ್ದರು. 


ಅಧ್ಯಯನ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಸಾಕ್ಷರತೆಯ ಮಟ್ಟ ತುಂಬಾ ಕಡಿಮೆ ಇತ್ತು. ಹೆಚ್ಚು 
ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಶೇಕಡಾ 81.9 ಸಾಮಾನ ಶಿಕ್ಷಣವನ್ನು ಪಡೆದಿರಲೇ ಇಲ್ಲ. ಉಳಿದವರಲ್ಲಿ 
ಅರ್ಧಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು (33 ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ 18) ಸ್ತ್ರೀಯರು ನಾಲ್ಕನೆಯ ಅಥವಾ ಅದಕ್ಕಿಂತ 
ಕಡಿಮೆ ಕ್ಲಾಸು ಅಷ್ಟೇ ಪಾಸಾಗಿದ್ದರು. 


ಜನನ ಪೂರ್ವದ ಕಾಳಜಿ : 


ಮೂರು ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಬಿಟ್ಟು ಉಳಿದವರೆಲ್ಲರು, ತಾವು ಜನನ ಪೂರ್ವದ ತಪಾಸಣೆ 
ಪಡೆದಿದ್ದರೆಂದು ಮರದಿ ಮಾಡಿದರು. ಶೇಕಡಾ 34.1 ರಷ್ಟು ಕೇವಲ ಸ್ಥಳೀಯ ದಾಯಿಯ್ತಿ 
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೫೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಪರೀಕ್ಷಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದ್ದರೆ, ಶೇಕಡಾ 64.2 ರಷ್ಟು, ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಅಥವಾ ಸಮೊಪದ ಖಾಸಗಿ 
ವೈದ್ಯರನ್ನು ಕನಿಷ್ಟ ಒಮ್ಮೆಯಾದರೂ ಕಂಡಿದ್ದರು. ಹೆಚ್ಚಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಎಲ್ಲ 
ಸರಿಯಾಗಿದೆಯಂದು ಖಾತ್ರಿ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳಲು ಒಮ್ಮೆಯಷ್ಟೇ ಹೋಗಿದ್ದರು. 


ಈ ಜನನ ಪೂರ್ವದ ಆರೋಗ್ಯ ಸೇವೆಗಳ ಉಪಯೋಗ, ಇತರ ಅಧ್ಯಯನಗಳ 
ಸಂಖ್ಯೆಗಳಿಗೆ ಹೋಲಿಸಿದರೆ ಆಶ್ಚರ್ಯಕರವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು ಇದೆ. ಇಲ್ಲಿ ದೂರ ಮಹತ್ವದ್ದಾಗಿರಲಿಲ್ಲ 
ಏಕೆಂದರೆ ಅತೀ ದೂರದ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಇರುವ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಕೂಡ ಸಮೀಪದ ಶಹರದಲ್ಲಿ 
ಆಸ್ಪತ್ರೆ ಅಥವಾ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಭೇಟಿ ಮಾಡಿದ್ದರು. ಒಂದೇ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಕಂಡದ್ದೇನೆಂದರೆ, 
ಹೆಚ್ಚಿನ ಶಿಕ್ಷಣ ಹೊಂದಿದ ಮತ್ತು ಉಚ್ಚ ಸಾಮಾಜಿಕ ವರ್ಗದ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಹೆಚ್ಚು ಜನನ 
ಪೂರ್ವದ ಕಾಳಜಿಗೆ, ನಗರಕ್ಕೆ ಭೇಟಿ ಕೊಟ್ಟಿದ್ದರು. 


ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯಲ್ಲಿ ವೃತ್ಕಾಸವಿತ್ತು : ಶೂನ್ಶ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ 
ಶೇಕಡಾ 81.6 ರಷ್ಟು, ಮೇಲಿಂದ ಮೇಲೆ ಹೆಚ್ಚು ಆರೋಗ್ಯ ಸೇವೆಗಳನ್ನು ಅನುಸರಿಸಿದರು. 
ಹೆಚ್ಚು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ತಮಗೆ ಈಗಾಗಲೇ ಈ ಕುರಿತು 
ಅನುಭವವಿರುವದರಿಂದ, ಈ ಸೇವೆಗಳ ಅವಶ್ಯಕತೆ ಅಷ್ಟು ಇಲ್ಲ ಎಂಬುದಾಗಿ ಆಗಾಗ್ಗೆ 
ಹೇಳುತ್ತಿದ್ದರು. 


ಧನುರ್ವಾತ ಸೂಜಿಮದ್ದು ಮತ್ತು ಕಬ್ಬಿಣ ಸತ್ವದ ಮಾತ್ರೆಗಳ ಉಪಯೋಗ 


ಐದು ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಬಿಟ್ಟು ಉಳಿದೆಲ್ಲವರು, ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಧನುರ್ವಾತ, 
ಸೂಜಿಮದ್ದು ಪಡೆದರು. ಆದರೆ ಶೇಕಡಾ 55.2 ರಷ್ಟು, ಮೂರು ಸೂಜಿಮದ್ದಿನ ಬದಲು 


ಬು 


ಎರಡು ಪಡೆದರೆ ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 30 ರಷ್ಟು ಕೇವಲ ಒಂದು ಸೂಜಿಮದ್ದು ಪಡೆದರು. 


ಧನುರ್ವಾತ ಸೂಜಿಮದ್ದು ಹಾಗೂ ಕಬ್ಬಿಣಸತ್ವ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಪಡೆಯದ ಐದು 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೆಚ್ಚು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಗುಂಪಿಗೆ ಸೇರಿದವರಾಗಿದ್ದರು. ಅವರ ಹಿಂದಿನ 
ಬಸಿರುಗಳ ನಂತರ ಸ್ಥಳೀಯ ದಾಯಿ, (ಇಂತಿಷ್ಟು ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಆಗಬೇಕು ಎಂಬ ಗುರಿ 
ಇರುವದರಿಂದ) ಅವರಿಗೆ "ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ" ಮಾಡಿಸಬೇಕೆಂದು ಇಚ್ಚೆ ಪಟ್ಟಿದ್ದಳು. ಆದರೆ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಒಪ್ಪಲಿಲ್ಲವಾದ್ದರಿಂದ, ದಾಯಿಯಿಂದ ತಮ್ಮ ಮುಂದಿನ ಬಸಿರುಗಳಿಗೆ ಜನನ 
ಪೂರ್ವದ ಕಾಳಜಿ ಸಿಗಲಿಲ್ಲ, ಎಂದು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೇಳಿದ್ದು ಕುತೂಹಲಕಾರಿಯಾಗಿದೆ. 


ಎಂದಿ 
TIA 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕಬ್ಬಿಣಸತ್ವ ಮಾತ್ರೆಗಳ ಸೇವನೆಗೆ ಕುರಿತು ಹೆಚ್ಚನವರು ಪ್ರಾರಂಭದಲ್ಲಿ ತಾವು 
ಸೇವಿಸಿದರೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ ಆಳವಾದ ಸಂದರ್ಶನಗಳ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 
ಸ್ಪಷ್ಟವಾದದ್ದೇನೆಂದರೆ ಅಧಿಕ ಸ್ತ್ರೀಯರು ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಕೆಂಪು ಮಾತ್ರೆ ಅಥವಾ 
ಹಳ್ಳಿಯವರು ಕರೆಯುವ ಟಾನಿಕ್‌ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಿಲ್ಲ. ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 15 
ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಮಾತ್ರೆ ಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಒಳ್ಳೆಯ ಶೇಕಡಾ 80 
ರಷ್ಟು ತಾವು ಅವುಗಳನ್ನು ಬಿಸಾಡಿದರೆಂದು ಹೇಳಿದರು, ಮತ್ತು ಉಳಿದವರು ಮಾತ್ರೆಗಳ 
ಅರ್ಧದಷ್ಟು ಮಾತ್ರ ತೆಗೆದುಕೊಂಡರು. 


ಈ ಮಾತ್ರೆಗಳು ದೊಡ್ಡ ಶಿಶುವಿನ ಜನನಕ್ಕೆ ದಾರಿ ಮಾಡುತ್ತದೆಂಬ ಹಳ್ಳಿಗರ ಧೃಡ 
ನಂಬಿಕೆ, ಈ ಮಾತ್ರೆಗಳ ನಿರಾಕರಣೆಗೆ ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. ನೋವಿನ ಹೆದರಿಕೆ ಮತ್ತು 
ತ್ರಾಸದಾಯಕ ಹೆರಿಗೆ ಅಲ್ಲದೆ, ಆರ್ಥಿಕ ಕಾರಣಗಳೂ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆ. ದೊಡ್ಡ ಶಿಶು 
ಮತ್ತು ತ್ರಾಸದಾಯಕ ಹೆರಿಗೆ ನೋವುಗಳು, ಆಸ್ಪತ್ರೆ ದಾಖಲಾತಿಗೆ ಮತ್ತು ಸಿರೋರಿನ್‌ಗೆ 
ದಾರಿ ಮಾಡಿಕೊಡುತ್ತವೆ, ಎರಡೂ ಹೆಚ್ಚಿನ ಖರ್ಚಿನವಾಗಿವೆ. 


ಒಬ್ಬ ಚಿಕ್ಕ ಪ್ರಾಯದ ಹೆರಿಗೆ ಸಹಾಯಕಿ ಯೋಚಿಸಿ ಅಂದಂತೆ ಃ ಸ್ತ್ರೀಯರು 
ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು, ಶಿಶುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಮಾತ್ರ, ತಮ್ಮ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಅಲ್ಲ ಎಂದು 
ತಿಳಿಯುವುದು ತರ್ಕಬದ್ದವಾಗಿದೆ; ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಬಸುರಿಯರಿಗೆ ಮಾತ್ರ ಯಾಕೆ 
ಕೊಡುತ್ತಾರೆ? 


ಇನ್ನೊಂದು ಕಾರಣ : ಕಬ್ಬಿಣ ಮಾತ್ರೆಗಳು ಉಷ್ಣವೆಂದು ಗ್ರಹಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ 
ಮತ್ತು ಹಾಲು (ಉಷ್ಣವನ್ನು ತಂಪು ಮಾಡಲು) ಸಿಗುವುದಿಲ್ಲವಾದ್ದರಿಂದ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಾಗುವುದಿಲ್ಲ. ಅಲ್ಲದೆ ಕಬ್ಬಿಣ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಗರ್ಭನಿರೋಧಕ 
ಮಾತ್ರೆಗಳ ಜೊತೆಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಬಾಯಿಯಲ್ಲಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವ 
ಗುಳಿಗೆಗೆಳ ಪಟ್ಟಿಯು 21 ಗರ್ಭನಿರೋಧಕ ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ಮತ್ತು 7 ಕಬ್ಬಿಣ 
ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತದೆ. 


ತಮಾಷೆಯೆಂದರೆ, ಶಹರದಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬ ಡಾಕ್ಟರರು ಕಬ್ಬಿಣ ಮಾತ್ರೆಗಳ 
ಔಷಧೋಪಚಾರ ಹೇಳಿದಾಗ, ಸ್ತ್ರೀಯರು ಅವುಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಿದರು. ಮುಖ್ಯವಾಗಿ 
ತಾವು ಅವುಗಳಿಗೆ ದುಡ್ಡು ಕೊಟ್ಟಿದ್ದರಿಂದ. ಔಷಧ ಅಂಗಡಿಯಲ್ಲಿ ಖರೀದಿಸಿದಾಗ 
ಮಾತ್ರೆಗಳು ಆಕರ್ಷಕವಾಗಿ ಕಟ್ಟಲ್ಪಟ್ಟಿದ್ದವು. ಈ ಹಿಂದೆ, ಮಾತ್ರೆಗಳು ದಾಯಿಯ 
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ಕೈಯಿಂದ ಕೊಡಲ್ಪಟ್ಟಿ ದ್ದವು ಮತ್ತು ಮಳೆಗಾಲ ಮತ್ತು ಬಿಸಿ ಹವಾಮಾನದಲ್ಲಿ ಬಣ್ಣ 
ಬಿಟ್ಟಿದ್ದವು. ಸ್ಥಳೀಯ ದಾಯಿಗಿಂತ ಡಾಕ್ಟರರು ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಾಮಾಜಿಕ ಮಟ್ಟವನ್ನು 
ಹೊಂದಿರುತ್ತಾ ನೆ. ಆದರೂ ಹೇಳಿದ್ದ ಕ್ಕಿಂತ ಅರ್ಧದಷ್ಟು ಮಾತ್ರ ಖರೀದಿಸುವುದು ಹೆಚ್ಚು 
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿತ್ತು. 


ಪೂರಕ ಆಹಾರ ಸ್ವೀಕಾರಃ 


ಅಂಗನವಾಡಿಗಳಿಂದ ಆಹಾರ ಪಡೆಯಲು ಅವರು ಆರಿಸಲ್ಪಡಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೆಚ್ಚಿನ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೇಳಿದರು. ಆರಿಸಿದ 29 ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಕೆಲವರು ಹೋಗಲಿಲ್ಲ ಏಕೆಂದರೆ ಅದರಿಂದ 
ತಮ್ಮ ಬಡತನವನ್ನು ಎಲ್ಲರೆದುರು ಒಪ್ಪಿಕೊಂಡಂತಾಗುತ್ತ ದೆ. 


ಸಾಮಾನ್ಕವಾಗಿ ಅಂಗನವಾಡಿಗಳಿಗೆ ಹೋಗುವ ಮಕ್ಕಳು ುಧ್ಕಾನ್ನದ 
ಫಲಹಾರವನ್ನು ಮನೆಗೆ ತರುತ್ತಿದ್ದರು. ಆದರೂ 29 ರಲ್ಲಿ 7 ಸ್ತ್ರೀಯರು ಮಾತ್ರ, ಯಾವ 
ಮುಚ್ಚುಮರೆ ಇಲ್ಲದೇ ಫಲಹಾರವನ್ನು ತಿಂದರು. ಉಳಿದವರು ಅದನ್ನು ಪೂರಕ ಆಹಾರದ 
ಬದಲಾಗಿ, ಬದಲೀ ಆಹಾರವೆಂದು (ಫಲಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿದರೆ ಮತ್ತೊಂದು ಉಟ ಬಿಟ್ಟರು) 
ಉಪಯೋಗಿಸಿದರು. ಇನ್ನೊಂದು ದೂರು ಏನಿತ್ತೆಂದರೆ, ಮನೆಗೆ ಬರುವ ಹೊತ್ತಿಗೆ ಫಲಹಾರ 
ತಣ್ಣಗಾಗಿರುತ್ತಿತ್ತು ಮತ್ತು ಹಾಗಾಗಿ ರುಚಿಕರವಾಗಿರಲಿಲ್ಲ. ಊಟ ಮಾಡುವ ಎಲ್ಲ ಆಹಾರ 
ಬಿಸಿ ಇರಬೇಕಾಗಿ ತಣ್ಣಗಿನ ಆಹಾರ ಹೆರಿಗೆಯನಂತರ ಹೆಚ್ಚು ಸಮಸ್ಯೆಗಳಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. 


ರಕ್ತ ಹೀನತೆ ಃ ' 


UNICEF ಮಟ್ಟಗಳ ಪ್ರಕಾರ, ಈ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 62 
ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ರಕ್ತ ಹೀನರಾಗಿದ್ದರು ಮತ್ತು ಶೇಕಡಾ 18.5 ರಷ್ಟು ತೀವ್ರವಾಗಿ 


ಹಾಲೂಡಿಸುವುದು 


ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 55 ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು (ಮೊದಲಿನ ಮಕ್ಕಳು ಜೀವಂತವಿದ್ದರು) 
ತಾವು ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿದ್ದಾಗ ತಮ್ಮ ದೊಡ್ಡ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಎದೆ ಹಾಲು ಕೊಡಲಿಲ್ಲ, ಏಕೆಂದರೆ 
ಅದರಿಂದ ಆ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆನೋವು ಬರುತ್ತದೆಂದು ನಂಬಿದ್ದಾಗಿ ಹೇಳಿದರು. ಇನ್ನೊಂದು 
ಶೇಕಡಾ 37.5 ಬಸಿರಿದ್ದಾಗಲೂ 6 ತಿಂಗಳಗಳ ವರೆಗೆ ಎದೆ ಹಾಲನ್ನು ಕೊಡಲು 
ಮುಂದುವರೆಸಿದೆವು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಸುಮಾರು ಶೇ. 9 ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಬಸಿರಿನ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೫೫ 


ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳವರೆಗೆ ಎದೆ ಹಾಲನ್ನು ಕೊಡುವುದನ್ನು ಮುಂದುವರೆಸಿದರು, ಮತ್ತು 
ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರವೂ ದೋಡ್ಡ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಎದೆ ಹಾಲು ಕುಡಿಸುವದನ್ನು ಕೆಲವರು 
ಮುಂದುವರೆಸಿದರು, ಅಂದರೆ ಒಂದೇ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಎರಡೂ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಸ್ತನಪಾನ 
ಮಾಡಿಸುತ್ತಿದ್ದರು. 


ಪ್ರಕರಣ 


'ಅ' ಸ್ತ್ರೀ ತನ್ನ ಚಿಕ್ಕ ಗಂಡು ಮಗು, ಪುನಃ ಕೇವಲ 3 ತಿಂಗಳಿದ್ದಾಗ ತಾನು ಪುನಃ 
ಗರ್ಭಣಿಯೆಂದು ಕಂಡು ಹಿಡಿದಳು. ತನ್ನ ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ತನ್ನ ಮಗುವಿಗೆ 
ಮೊಲೆಯುಣಿಸುವದನ್ನು ಮುಂದುವರೆಸಿದಳು. ಮಗುವಿಗೆ ಸ್ತನಪಾನ ಬಿಡಿಸಲು ಅವನು 
ತೀರ ಚಿಕ್ಕವನೆಂದು ಅವಳಿಗೆ ಅನಿಸಿತ್ತು. ಒಂಬತ್ತು ತಿಂಗಳುಗಳ ನಂತರ ಅವಳು, ತೂಕದಲ್ಲಿ 
ಕೇವಲ 1,850 ಗ್ರಾಂಗಳಷ್ಟು ಇದ್ದ ಮತ್ತು ಬಹಳ ದಿನಗಳ ವರೆಗೆ ಬದುಕಿ ಉಳಿಯುವದೆಂದು 
ಯಾರೂ ನಿರೀಕ್ಷಿಸದ ಅತೀ ಚಿಕ್ಕ ಹೆಣ್ಣು ಮಗುವನ್ನು ಹೆತ್ತಳು. ಅಶಕ್ತ ಶಿಶುವನ್ನು ನೊಡಿದಾಗ 
ಅವಳು ತನ್ನ ಮೊಲನೆಯ ಮಗುವಿಗೆ ಪ್ರಾಧಾನೃತೆ ಕೊಟ್ಟಳು. ಹೆಣ್ಣು ಮಗು ಕೆಲವು 
ತಿಂಗಳುಗಳ ವರೆಗೆ ಜೀವಂತವಿದ್ದು, ಕೊನೆಗೆ ಸತ್ತಿತು. 


ಒಂದು ವೇಳೆ ಮೊದಲನೆಯದು ಹೆಣ್ಣುಮಗು ಮತ್ತು ಎರಡನೆಯದು 
ಗಂಡುಮಗುವಾಗಿದ್ದರೆ ಹೀಗೆಯೇ ಸಂಭವಿಸುತ್ತಿತ್ತೋ ಹೇಗೆ ಎಂದು ಸಂಶಯ ಬರುತ್ತದೆ. 


ಹೆರಿಗೆಗೆ ತವರಿಗೆ ಹೋಗುವದು: 


ತಮ್ಮ ಮೊದಲನೆಯ ಮಗುವನ್ನು ಹಡೆಯುವದಕ್ಕಷ್ಟೇ ಸ್ತ್ರೀಯರು ತಮ್ಮ ತವರು 
ಮನೆಗೆ ತಿರುಗಿ ಹೋಗುವ ಪದ್ದತಿಯಿದ್ದರೂ, ಅಧ್ಯಯನ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಇದು ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿ 
ಸತ್ಯವೆಂದು ಕಾಣಲಿಲ್ಲ. 42 ರಲ್ಲಿ 40 ಶೂನ್ಮ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಸ್ತ್ರೀಯರು ತಮ್ಮ 
ತಾಯಿಯ ಮನೆಗೆ ತಮ್ಮ ಮೊದಲನೆಯ ಬಾಣಂತನಕ್ಕಾಗಿ ಹೋದರಾದರೂ (ಇತರ ಇಬ್ಬರು 
ಹೋಗಲಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ ಒಬ್ಬಳಿಗೆ ಅವಳು ಹೊರಡಲು ಸಿದ್ದಳಾಗುವುದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲು 
ಗರ್ಭಇಳಿಯಿತು ಮತ್ತು ಇನ್ನೊಬ್ಬಳು ತನ್ನ ಸ್ವಂತ ತಂದೆ ತಾಯಿಯ ಮನೆಯಲ್ಲೇ ತನ್ನ 
ಪತಿಯ ಜೊತೆಗೆ ಇದ್ದಳು). ಶೇಕಡಾ 72 ಮೊದಲನೆಯ ಮತ್ತು ಎರಡನೆಯ ಬಸಿರಿನ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಮತ್ತು ಶೇ. 50 ಮೂರನೆಯ ಮತ್ತು ನಾಲ್ಕನೆಯ ಬಸಿರಿನ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಕೂಡ 
ತಮ್ಮ ತಾಯಂದಿರ ಮನೆಗಳಲ್ಲಿ ಹೆರಿಗೆ ಮಾಡಿದರು. ಈ ಪದ್ದತಿ ಎಲ್ಲ ಜಾತಿಗಳು ಮತ್ತು 
ಧರ್ಮಗಳಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿದೆ. 


೫೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಈ ಪದ್ದತಿಯಲ್ಲಿ, ಗರ್ಭಿಣಿ ಮತ್ತು ಹೊಸತಾಗಿ ಹೆತ್ತ ಸ್ತ್ರೀಯರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ವಿಶ್ರಾಂತಿ, 
ಹೆಚ್ಚು ಕಾಳಜಿ ಹೆಚ್ಚು ಸ್ವಾತಂತ್ರ್ಯ ಮತ್ತು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಉತ್ತಮ ಆಹಾರ ಸಿಗುತ್ತದೆ, ಯಾಕೆಂದರೆ 
ಸ್ತ್ರೀಯು ತನ್ನ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳರಿದ ತಾನು ಬಯಸಿದ್ದನ್ನು ಮಾಡಿಸಿ ಕೊಳ್ಳಬಹುದಾಗುತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣಃ: 


'ಬ' ಸ್ತ್ರೀ ತನ್ನ ನಾಲ್ಕನೆಯ ಶಿಶುವಿನ ಗರ್ಭವತಿಯಾಗಿದ್ದಳು. ಅವಳು ತನ್ನ ಇತರ 
ಮೂರು ವಕ್ಕಳನ್ನು ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲೇ ಹಡೆದಿದ್ದು, ಈಗಲೂ ಅಲ್ಲೇ ಹೆರಲು ಇಚ್ಚಿಸಿದಳು. 
ಆದರೆ ಅವಳ ತಂದೆ ತಾಯಿಗಳು ಮತ್ತು ಅವಳ ಗಂಡನ ಕುಟುಂಬದ ಮಧ್ಯೆ ಚರ್ಚೆ ಇತ್ತು, 
ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ನಾಲ್ಕನೆಯ ಮಗುವಿನ ಹೆರಿಗೆಯ ಖರ್ಚನ್ನು ಯಾರು ಕೊಡುವರು ಎಂದು. 
ಅವಳ ಗಂಡ ಎಲ್ಲ ಹೆಚ್ಚಿನ ಖರ್ಚುಗಳನ್ನು ಕೊಡಲು ಒಪ್ಪಿದರೆ ಮಾತ್ರ ಅವಳು 
ಬರಬಹುದೆಂದು ತವರಿನವರು ಹೇಳಿದರು. ಅವನು ಕಟ್ಟಕಡೆಗೆ ಹಾಗೆಯೇ ಮಾಡಿದನು. 


ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ದೈನಂದಿನ ದೈಹಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳು : 


ದೇಹದ ಶಕ್ತಿ ವೃಯ, ದೈನಂದಿನ ದೈಹಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳಿಂದ ನಿರ್ಧರಿಸಲ್ಪಡುತ್ತದೆ 
ಮತ್ತು ಈ ಮಹತ್ವದ ಕಾರಣ ಸ್ತ್ರೀಯಿಂದ ಸ್ತ್ರೀಗೆ ಬದಲಾಗುತ್ತದೆ. ತನ್ನ ತಾಯಿಯ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ 
ಸ್ತ್ರೀಯು ಹೆಚ್ಚು ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದು ಕೊಳ್ಳಬಹುದು ಆದರೆ ತನ್ನ ಪತಿಯ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ ಅವಳು 
ಹೆಚ್ಚು ಶ್ರಮ ಪಡಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ನಾವು ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು, ಅವರು ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳು 
ಆರಾಮದ್ದೋ ಮಧ್ಯಮವೋ, ಶ್ರಮದಾಯಕವೋ ಎನ್ನುವ ಆಧಾರದ ಮೇಲೆ ಮತ್ತು 
ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಕಾಲಾವಧಿ (ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ)ಯ ಮೇಲೆ ವಿಭಾಗಿಸಿದವು. 


ಅಧ್ಯಯನ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಶೇಕಡಾ 26.8 ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಬಸಿರಿನ ಉದ್ದಕ್ಕೂ 
ಕೇವಲ ಮನೆಕೆಲಸದಲ್ಲಿದ್ದರು, ಶೇಕಡಾ 2.7 ಮನೆಯಲ್ಲೇ ಕುಳಿತು ಆರ್ಥಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆ 
(ಕಸಬರಿಕೆ ತಯಾರಿಸುವದು, ಬಟ್ಟೆ. ಹೊಲೆಯುವದು, ಅಂಗಡಿ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುವದು 
ಮುಂತಾಗಿ) ಯಲ್ಲಿದ್ದರು. ಅಷ್ಟೇ ಸಂಖ್ಯೆಯ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಹೊಲದ ಕೆಲಸಕ್ಕೆ ಹೊದರು, 
ಬಸಿರು 4 ತಿಂಗಳಾಗುವ ಮೊದಲು ಹೊರ ಕೆಲಸ ನಿಲ್ಲಿಸಿದರು. 


ಆದರೆ ಬಹುಮತದ ಶೇಕಡಾ 64.9 ಸ್ತ್ರೀಯರು ತಮ್ಮ ಸ್ವಂತ ಹೂಲದಲ್ಲಿ, 
ದಿನಗೂಲಿಯಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ಬೇಸಾಯಕಾರ್ಯದಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಮಯ ಹೊರಗೆ 
ದುಡಿದರು. ಕೇವಲ ಮೂರು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಶಿಕ್ಷಕಿ ಅಥವಾ ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕರಂತಹ 
ಕೆಲಸ ಹೊಂದಿದರು. ನಾಲ್ಕು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಭಾರದ ಕೆಲಸಗಳಾದಂತಹ, ಕಲ್ಲು ಗಣಿಗಳಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೫೭ 


ದಿನಗೂಲಿ ಕೆಲಸ ಅಥವಾ ಕಟ್ಟಡ ನಿರ್ಮಾಣ ಉದ್ಯಮಗಳಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. 
ಮನೆಯ ಹೊರಗೆ ಚಟುವಟಿಗೆಗಳಲ್ಲಿ ತೊಡಗಿದ ಅಧಿಕ ಸಂಖ್ಯೆಯ ಸ್ತ್ರೀಯರು (ಸುಮಾರು 
ಶೇಕಡಾ 91) ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ 6 ತಿಂಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದರು ಮತ್ತು ಶೇ. 30.4 
ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳವರೆಗೆ ಕೆಲಸಮಾಡಿದರು. 


ಒಂದು ಸಾಮಾನ್ಯ ದಿನದಲ್ಲಿ ಮಾಡಲಾಗುವ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಕಲ್ಪನೆ 
ಪಡೆಯಲು ಅನೇಕ ಸ್ತ್ರೀಯರನ್ನು ಅನುಸರಿಸಲಾಯಿತು ಮತ್ತು ಒಂದು ದಿನದ ಅವಧಿಯ 
ಅವರ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳನ್ನು ಗಮನಿಸಲಾಯಿತು. ವಿವಿಧ ಆರ್ಥಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಹೇಳುವ 
ನಾಲ್ಕು ಪ್ರಕರಣಗಳನ್ನು ಪುಸ್ತಕದ ಕೊನೆಯ ಅನುಬಂಧದಲ್ಲಿ ತೋರಿಸಲಾಗಿದೆ. 


ಮೊದಲ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ಮಧ್ಯಮ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ವರ್ಗದಲ್ಲಿದ್ದು, 
ಪೂರ್ತಿಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮನೆಕೆಲಸ ಮಾತ್ರ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದ, ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀಯ 
ಚಟುವಟಿಕೆಗಳನ್ನು ವರ್ಣಿಸಲಾಗಿದೆ. ಈ ಪ್ರಕರಣ ಮನೆಯನ್ನು ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುವದು, ಮಕ್ಕಳ 


ಪಾಲನೆ ಮಾಡುವುದು ಮತ್ತು ಅಡಿಗೆ ತಯಾರಿಸುವದು ಇಂತಹ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಒಳ್ಳೆಯ 
ಕಲ್ಪನೆ ಕೊಡುತ್ತವೆ. 


ಎರಡನೆಯ ಪ್ರಕರಣ ಚಾಪೆ ಮತ್ತು ಕಸಬರಿಗೆಗಳನ್ನು ತಯಾರು ಮಾಡುವ ಕೊರಮ 
ಜಾತಿಯ ಒಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀ ಮಾಡುವ ಕೆಲಸವನ್ನು ವಿವರಿಸುತ್ತದೆ. ಈ ಸ್ತ್ರೀ ಕೆಳಮಧ್ಯ ಸಾಮಾಜಿಕ 
ಆರ್ಥಿಕ ವರ್ಗದಿಂದ ಬಂದಿದ್ದಾಳೆ. ಈ ಪ್ರಕರಣ ಮನೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುವುದು ಮತ್ತು ಆರ್ಥಿಕ . 
ಚಟುವಟಿಕೆ ಇವೆರಡೂ ಹೇಗೆ ಸೇರಿಕೊಂಡಿವೆ ಎಂಬುದನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ, ಎರಡೂ 
ಪ್ರಕರಣಗಳಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀಯರು ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ಇದ್ದರು ಮತ್ತು ಮನೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುವ 
ಕೆಲಸದ ಒಂದಂಶ ಇತರ ಸ್ತ್ರೀ ಸದಸ್ಯರಿಂದಲೂ ಮಾಡಲ್ಪಡುತ್ತಿತ್ತು. 


ಏಕ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿರುವ ಸ್ತ್ರೀಯು (ಮಧ್ಯಮ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆದಾಯ ವರ್ಗ) ತನ್ನ 
ಮನೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳುವುದನ್ನು ತನ್ನ ಕುಟುಂಬದ ಸ್ವಂತ ಭೂಮಿಯ ಸಾಗುವಳಿಯ ಜೊತೆಗೆ 
ಹೇಗೆ ಕೂಡಿಸುತ್ತಾಳೆಂಬುದನ್ನು ಮೂರನೆಯ ಪ್ರಕರಣ ವಿವರಿಸುತ್ತದೆ. ಕೊನೆಯ ಪ್ರಕರಣ 
ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಅತಿ ಬಡವ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳ (ಕನಿಷ್ಟ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ವರ್ಗ) 
ಕೆಲಸದ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಹೇಳುತ್ತದೆ. ಅವಳು ಮಂಡಿಹಾಳದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸಿದ್ದು, ಕೆಲಸಕ್ಕೆ 
ಹತ್ತಿರದ ಕಲ್ಲು ಖಣಿಗೆ ಪ್ರತಿ ಮುಂಜಾನೆ ಹೋಗುತ್ತಿದ್ದಳು. 


೫೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕೈಕೊಂಡ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳ ಪ್ರಕಾರದ ಬಗ್ಗೆ ಮಾಹಿತಿಕೊಡುವುದಲ್ಲದೇ ಈ ನಾಲ್ಕು 
ಪ್ರಕರಣಗಳು, ದಿನನಿತ್ಯದ ಆಹಾರ ನಮೂನೆ, ಮತ್ತು ಸೇವಿಸಲಾದ ಕೆಲ ತಿನಿಸುಗಳ ಬಗ್ಗೆಯೂ 


ತಿಳುವಳಿಕೆ ಕೊಡುತ್ತದೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೫: ಗರ್ಭಿಣಿಯಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, ಹೆಣ್ಣು 
ಮಕ್ಕಳ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿ ಮತ್ತು ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳು 
ಮಕ್ಕಳ ಯೋಗಕ್ಷೇಮ 


ಬಹಳಷ್ಟು ಹಳ್ಳಿಗರಿಗೆ ದಿನ ನಿತ್ಯದ ಆಹಾರ ಮಾದರಿ ಒಂದೇ ತರಹದಿದ್ದು ಆಹಾರದ 
ಅವೆ ವಸ್ತುಗಳಿದ್ದು ಬೇಸರ ತರಿಸುತ್ತವೆ. ತರಕಾರಿ ಅಥವಾ ಹಣ್ಣು ದೊರೆಯುವದು 
ಬುತುಮಾನದ ಪ್ರಕಾರ ಹೆಚ್ಚು ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ ನಿಜ ಅಲ್ಲದೆ ಹಬ್ಬದ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿಪದೆ 
ಅಥವಾ ಹುಣ್ಣಿಮೆಯ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ, ಶಾವಿಗೆ, ಶಿರಾ ಮುಂತಾದ ವಿಶೇಷ ಸಿಹಿ ಆಹಾರಗಳನ್ನು 
ತಿನ್ನಲಾಗುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಸಾಧಾರಣವಾಗಿ, ವಿಶೇಷತಃ ಕೆಳಗಿನ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ 
ಪಂಗಡಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ವೈವಿಧ್ಯ ತುಂಬಾ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆ. 


ಆಹಾರ ಮಾದರಿ: 


ಮುಂಜಾನೆ ಜನರು ಸಕ್ಕರೆ ಹಾಕಿದ ಚಹಕುಡಿಯುತ್ತಾರೆ. ಅದಕ್ಕೆ ಶಕ್ಕವಿದ್ದಲ್ಲಿ 
ಹಾಲನ್ನು ಕೂಡಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಬಡ ಮನುಷ್ಯನ ಚಹ, ಹಾಲಿಲ್ಲದ ಕರೆ ಚಹ. ಮನೆಯಲ್ಲಿ 
ಎಮ್ಮೆ ಮತ್ತು ಆಕಳುಗಳಿದ್ದರೂ ಮನೆಯ ಉಪಯೋಗಕ್ಕಾಗಿ ಕೇವಲ ತುಸು ಪ್ರಮಾಣದ 
ಹಾಲನ್ನು ಇಟ್ಟುಕೊಂಡು ಬಹಳಷ್ಟು ಹಾಲನ್ನು ಹಾಲಿನ ಸಹಕಾರಿ ಸಂಘಕ್ಕೆ ಮಾರಲಾಗುತ್ತದೆ. 


ಬೆಳಗಿನ ಫಲಹಾರವನ್ನು ಮುಂಜಾನೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಅದು ಸಣ್ಣ ತಿಂಡಿಗಳ ಟಿ 

ಆಗಿರುತ್ತದೆ. ಹುರಿದ ಉಳ್ಳಾಗಡ್ಡಿ ತಾಜಾ ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿ "ನೇ ed 
ಮಸಾಲೆಗಳೊಂದಿಗೆ ರವೆಯಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಉಪ್ಪಿಟ್ಟು ಅತಿ ಸಾಮಾನ್ಯವಾದ ಟಿಫಿನ್‌ 
ಆಗಿದೆ. ಉಳಿದವುಗಳೆಂದರೆ ಅಂತವೇ ಮಸಾಲೆಗಳಿಂದ ತಯಾರಿಸಲಾದ ಚುರಮರಿ ಅಥವಾ 
ಅವಲಕ್ಕಿ. ಆದರೆ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರು ಪ್ರತಿ ಮುಂಜಾನೆ ಈ ಫಲಹಾರ ತಿನ್ನವುದಿಲ್ಲ. ಅದು 
ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಮನೆತನದ ಆರ್ಥಿಕ ಸ್ಥಿತಿಯನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಿರುತ್ತದೆ. ಬಹಳಷ್ಟು ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು 
ಮುಂಜಾನೆಯ ಲಘುಆಹಾರವಾದ ಟಿಫಿನ್‌ ಮೂರು ದಿಗಳಿಗೊಮ್ಮೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತಾ ರೆ 
ಎಂದು ಆಹಾರ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಸಮೂಕ್ಸೆಯಲ್ಲಿ ಬೆಳಕಿಗೆ ಬಂದಿತು. ಉಳಿದ ಎರಡು ದಿನಗಳಲ್ಲಿ 
ಮುಂಜಾನೆಯ ಲಘುಆಹಾರ, ಮಧ್ಯಾನ್ಹದ ಊಟದ ಭಾಗ ತುಸು ರೊಟ್ಟಿ ಮತ್ತು ಪಲ್ಮದಿಂದ 
ಕೂಡಿದ್ದಾಗಿರುತ್ತದೆ. 


೬೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಮಧ್ಯಾನ್ಹ, ಒಂದು ಅಥವಾ ಎರಡು ಘಂಟೆ ಸುತ್ತ ಮುತ್ತ ಊಟ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ. 
ಇದು ರೊಟ್ಟಿ ಮತ್ತು ಕಾಯಿಪಲ್ಲೆ ಅಥವಾ ದ್ವಿದಳ ಧಾನ್ಯದಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಸಾರಿನಿಂದ 
ಶುರುವಾಗುತ್ತದೆ. ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು ಅನುಕೂಲವಿರುವ ಕೆಲವು ಜನರು 
ಚಪಾತಿ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. 

ಉಳ್ಳಾಗಡ್ಡಿ, ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿ, ತಾಜಾ ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಮತ್ತು ಉಳಿದ 
ಮಸಾಲೆಗಳೊಡನೆ ಎಣ್ಣೆಯಲ್ಲಿ ತರಕಾರಿಯನ್ನು ಬೇಯಿಸಿ ಭಾಜಿ ತಯಾರಿಸುತ್ತರೆ. 
ಅತಿಸಾಮಾನ್ಮವಾದ, ವರ್ಷವಿಡೀ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸಿಗುವ ತರಕಾರಿಯೆಂದರೆ ಬದನೇಕಾಯಿ. 
ಶಿಂಗಳಅವರೆಕಾಯಿ, ಬಟಾಟೆ, ಬೆಂಡೆ, ಬಿನ್ಸ್‌, ನುಗ್ಗೆ ತಪ್ಪ ಲಪಲ್ಲೆ ಕುಂಬಳಕಾಯಿ, 
ಸವತೆಕಾಯಿ ಮುಂತಾದವು ಇತರ ತರಕಾರಿಗಳು. ಹೆಚ್ಚಿನ ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಹೊಲಗಳಲ್ಲಿ 
ಬೆಳೆಯುತ್ತಾರೆ. ಮನೆಯ ಕ್ಕೆ ತೋಟದಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಯಷ್ಟೇ ಬೆಳೆಯಲಾಗುತ್ತ ದೆ. 
ಅಧಿಕ ಸಂಖ್ಯೆಯ ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಮಳೆಗಾಲ ಮತ್ತು ನಂತರ ಬೆಳೆದು ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. 


ಯತುಮಾನದದಂತೆಯೇ ಆರ್ಥಿಕ ಹಾಗೂ ಸುಲಭವಾಗಿ ಸಿಗುವಿಕ್ಕೆ ತರಕಾರಿ 
ಸೇವನೆಯನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತದೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಮಾವಿನಕೊಪ್ಪ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ತರಕಾರಿಗಳು 
ವಿಪುಲವಾಗಿವೆ. ಅಲ್ಲಿ ಅವನ್ನು ಹಳ್ಳಿ ಯಿಂದ ನಡೆದಾಡುವ ಅಂತರದಲ್ಲಿರುವ ಕೆರೆಯ ಪಕ್ಕ ಕ್ಕೆ 
ಬೆಳೆಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಅತಿ ದೂರದ ಹಳ್ಳಿ ಗಳ ಬಹಳಷ್ಟು ನಿವಾಸಿಗಳು ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿಯ 
ವಾರದ ಸಂತೆಯ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿಸಿರುತ್ತಾರೆ. ಮತ್ತು ತಾಜಾ ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ವಾರದಲ್ಲಿ 
ಮೂರು ದಿನಗಳು ಮಾತ್ರ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಅದರಂತೆಯೆ ಭೂರಹಿತ ತುಸು ಪಂಗಡದಲ್ಲಿಯ 
ಜನರಿಗೆ ಪ ಪ್ರತಿದಿನ ತರಕಾರಿ ಕೊಳ್ಳಲು ಹಣವಿರುವದಿಲ್ಲ. ತರಕಾರಿಗಳು ಲಭ್ಯವಿಲ್ಲದ 
ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ದ್ವಿದಳ ಧಾನ್ಮ ಗಳಾದ ತೊಗರಿಬೇಳೆ ಅಥವಾ ಹೆಸರು ಬೇಳೆಯನ್ನು 
ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. 


ರೊಟ್ಟಿ ಮತ್ತು ತರಕಾರಿ ನಂತರ ಊಟದಲ್ಲಿ ಅನ್ನ ಮತ್ತು ತೊಗರಿಬೇಳೆಯಿಂದ 
ತಯಾರಿಸಿದ ಸಾರು ಇರುತ್ತದೆ, ಹಾಲು ಲಭ್ಯವಿದ್ದರೆ, ಅದನ್ನು ಅನ್ನದಲ್ಲಿ ಕಲಿಸುತ್ತಾ ರೆ. 
ಹಸಿಮಾವಿನಕಾಯಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಉಪ್ಪಿನಕಾಯಿಯನ್ನು ಬಡಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ವೇಳೆ, 
ವಿಶೇಷತಃ ಉರಿಬಿಸಿಲಿನ ಬೇಸಿಗೆ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಮೊಸರು ಅಥವಾ ಮಜ್ಜಿಗೆ ಊಟದಲ್ಲಿರುತ್ತದೆ. 
ಆಹಾರದ ಜೊತೆಗೆ (ಕೇವಲ ಬಲಗೈಯಿಂದಲೇ ಉಣ್ಣಲಾಗುತ್ತದೆ) ನೀರನ್ನು ಕುಡಿಯುವಾಗ 
ತುಟಿಗಳು ಎಂದೂ ಬಟ್ಟಲನ್ನು ಮುಟ್ಟದಂತೆ ಬಾಯಲ್ಲಿ ಸುರಿಯುತ್ತಾರೆ. ಅಡಿಕೆಯ ಜೊತೆ 
ವೀಳ್ಕೆದೆಲೆ ಮತ್ತು ಸುಣ್ಣ ಸೇರಿದ ಬೀಡಾದಿಂದ ಊಟ ಮುಕ್ತಾ ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ಬೀಡಾ 
ಪಚನ ಕ್ರಿಯೆಗೆ ಸಹಾಯಕವೆನ್ನುತ್ತಾರೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೬೧ 


ಅಪರಾನ್ಹದ ಕೊನೆಗೆ ಪುನಃ ಚಹ ಕುಡಿಯುತ್ತಾರೆ.ಕೇವಲ ವಿಶೇಷ ಸಂದರ್ಭಗಳಲ್ಲಿ 
ಸಂಜೆ ಟಿಫನ್‌ ತಿನ್ನಲಾಗುವದು. ಕೊನೆಗೆ ರಾತ್ರಿ ಒಂಭತ್ತರಿಂದ ಹತ್ತು ಘಂಟೆಯ ಸುಮಾರಿಗೆ 
ರೊಟ್ಟಿ, ಅನ್ನ ಮತ್ತು ಭಾಜಿ ಕೂಡಿದ ಕೊನೆಯ ಊಟ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ. 


ಬಹುಮಟ್ಟಿಗೆ, ಅಧ್ಯಯನ ತಂಡದ ಒಂದು ಮೂರಾಂಶ ಜನ ಸಸ್ಕಾಹಾರಿಗಳಿದ್ದರು 
ಆದರೆ ಮಾಂಸಾಹಾರಿಗಳಲ್ಲೂ, ಕೋಳಿ, ಮೊನ, ಅಥವಾ ಮಾಂಸ ತಿನ್ನುವದು ಬಹಳ 
ಖರ್ಚಿನದಿದ್ದುದರಿಂದ ಮಿತವಾಗಿತ್ತು. ತತ್ತಿಯನ್ನು ಮೇಲಿಂದ ಮೇಲೆ ತಿನ್ನಲಾಗುತ್ತಿತ್ತು. 
ಹಣ್ಣು ತಿನ್ನುವದು ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ ಯಾಕೆಂದರೆ ಅದನ್ನು ಮನೆಗೆ ತಂದರೂ, ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು 
ಗಂಡ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲು ಬಿಟ್ಟು, ತಾವು ತಿನ್ನುವುದು ಅತಿ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗಿರುತ್ತತ್ತು. 


ಹೆಣ್ಣುಮಕಳು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಪಡೆಯುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಗಂಡಸರಿಗೆ ಪ್ರಾಶಸ್ತ್ಯ 
ಇದ್ದು ಅವರು ಮೊದಲು ಉಣ್ಣುತ್ತಾರೆ. ನಂತರ ಮಕ್ಕಳು. ಕೊನೆಯದಾಗಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು. 
ಒಂದು ಮನೆಯಲ್ಲಿ 28 ಜನರಿದ್ದು, ಅಲ್ಲಿ ಗಂಡಸರು ತಿಂದ ಬಳಿಕ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆಯಷ್ಟೇ 
ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ತತ್ತಿಗಳು ಉಳಿಯುತ್ತಿದ್ದವು. ಹೆಚ್ಚೆಂದರೆ ವಾರದಲ್ಲಿ ಒಂದು ಸಲ. ಒಬ್ಬ 
ಹೆಣ್ಣು ಮಗಳು ನಮಗೆ ಸಹಜವೆಂಬಂತೆ ಹೇಳಿದಳೆನೆಂದರೆ ಗಂಡನಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ 
ಬೇಕಾಗಿರುವದರಿಂದ ಅವನು ವಾರಕೊಮ್ಮೆ ಒಂದು ತತ್ತಿ ತಿನ್ನುತ್ತಾನೆ. ಅವಳು ತಾನು ಇಡೀ 
ಗರ್ಭಿಣಿ ಇರುವ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಒಂದೇ ಒಂದು ತತ್ತಿಯನ್ನು ತಿಂದಳು. ಅವಳು ನಾಲ್ಕು 
ಜನರ ಪರಿವಾರದಲ್ಲಿ ಜೀವಿಸುತ್ತಿದ್ದಳು. : 


ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಕೇವಲ ಕೆಲವೇ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಸ್ವತಃ ಪೇಟೆಯ ವ್ಯವಹಾರ 
ಮಾಡುವುದರಿಂದ ಬಹಳವಾಗಿ ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳಾದ ಗಂಡ, ಮಾವ ಅಥವಾ ಭಾವಮೈದುನ 
ಅಥವಾ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಅತ್ತೆ ಪೇಟೆಯ ವ್ಯವಹಾರ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಪ್ರತಿಕೂಲ 
ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿರುತ್ತಾರೆ. ಅವರಿಗೆ ಬೇಕಾದ ವಸ್ತುವನ್ನು ಆರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಸಾಧ್ಯವಿಲ್ಲ. 


ನಿಜವಾದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಃ 


ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ, ನಿಜವಾದ ಸರಾಸರಿ ದಿನದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಸಾಧಾರಣ 1,700ಕ.ಕ್ಕಾ. 
ಇರುತ್ತದೆ. 50 ಕಿಲೋ ಗ್ರಾಮ ತೂಕವಿದ್ದು ಮಿತವಾದ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವ ಭಾರತದ ಮಹಿಳೆಗೆ 
ದಿನಕ್ಕೆ 2,225 ಕಿ. ಕ್ಯಾ ಮತ್ತು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಎರಡು ತ್ರೈಮಾಸಿಕದಲ್ಲಿ 300 ಕಿ. ಕ್ಕಾ. 
ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ದಿನಕ್ಕೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಎಂದು ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಲಾಗಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಓತ 
lo 


ಹಾಗಿದ್ದರೂ ಅತಿ ಕೆಲವೇ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಶಿಫಾ ರಸು ಮಾಡಿದ 50 ಕಿಲೋ ಗ್ರಾಮ 
ತೂಕವುಳ್ಳವರಾಗಿದ್ದಾರೆ, ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗುವ ಪೂರ್ವದಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ತೂಕ 41 ಕಿಲೋಗ್ರಾಮ 
ಇರುತ್ತದೆ. ಭಾರತದಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯಲ್ಲದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಿದ 35, 40 
ಅಥವಾ 45 ಕಿಲೋಗ್ರಾಂ ತೂಕದವರಿಗೆ, (18 ರಿಂದ 30 ವಯೋಮಿತಿಯವರಿಗೆ), 
ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ 1,824. 1,957 ಮತ್ತು 2, 090 ಕಿ. ಕ್ಕಾ. ಇದೆ. 


ಅಧ್ಯಯನ ಜನಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿಯ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು, ಶಿಫಾ ರಸು ಮಾಡಿದ ನಿತ್ಕದ 

ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲವೆಂಬುವದು ಸ್ಪಷ್ಟ, ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ ಗರ್ಭಿಣಿ ಅಲ್ಲದವರಷ್ಟೂ 

ಸೇವಿಸುವುದಿಲ್ಲ. ವಸ್ತುಸ್ಥಿತಿಯೆಂದರೆ, ಶೇಕಡಾ 30 ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು 1, 800 ಕ. ಕ್ಕಾ 
ಮಟ್ಟ ತಲುಪುತ್ತಾರೆ. 


ಉಳಿದ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶಗಳಾದ ಸಸಾರಜನಕ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥ ಸುಣ್ಣದಂಶ ಮತ್ತು 
ಕಬ್ಬಿಣ ಅಂಶ ಬಗ್ಗೆ : ಸಹಜವಾಗಿ ಶೇಕಡಾ 25 ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಸ ಸಾಮಾನ್ಯ ಸಸಾರ ಜನಕ 
ಆಹಾರದ ಗುರಿ ಮುಟ್ಟುವದಿಲ್ಲ. ಐ ಸಿ ಎಮ್‌ ಆರ್‌, ದೇಹದ ಪ್ರತಿ ಕಿಲೋಗ್ರಾಂಗೆ ದಿನಕ್ಕೆ 
ಒಂದು ಗ್ರಾಮ ಸಸಾರಜನಕ, ಆಹಾರ ಮತ್ತು ಬಸಿರು ಇದ್ದಾ ಗ15 ಗ್ರಾಮ ಆಹಾರ ಶಿಫಾರಸು 
ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಪ್ರತಿದಿನ ತೊಗರಿಬೇಳೆ ಮತ್ತು ಕಡಲೆ ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 
74 ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಿದ ಸಾಮಾನ್ಯ ಮಟ್ಟ ಸಾಧಿಸಿದರು. ಇನ್ನು ಶೇಕಡಾ 
11.4, ಆ ಹೆಚ್ಚಿನ 15 ಗ್ರಾಂ ಕೂಡಾ ಸೇವಿಸಿದರು. 


ಗರ್ಭಿಣಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಶಿಫಾರಸು ಮಾಡಲಾದ ಸುಣ್ಣದಂಶ ಸೇವನೆ ದಿನಕ್ಕೆ 1.000 
ಗ್ರಾಮ, ಅದನ್ನು ಕೇವಲ ಕೆಲವೇ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕ ಳು ಮುಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಸೇವನೆಯ ಸರಾಸರಿ 
ಸುಮಾರು 288 ಮಿಲಿ ಗ್ರಾಂ. ಇದೆ. ಅದೇ ಸ್ಥಿತಿ ಕಬ್ಬಿ ಣಾಂಶಕ್ಕೂ. ಕೇವಲ ಶೇಕಡಾ 4 
ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಶಿಫಾರಸು ಹಸು ದಿನಕ್ಕೆ 38 ಮಿಲಿಗ್ರಾ ್ರಿಮನ್ನು ತಲಪುತ್ತಾ ರೆ. ಬಹಳಷ್ಟು 
ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ದಿನಾಲು ಕೇವಲ ಸುಮಾರು 24.1 ಮಿಲಿ ಗ್ರಾಮನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಕುಸಿತ: 


ಮೂರು/ನಾಲ್ಕು ತಿಂಗಳಿಂದ ಐದು/ಆರು/ಏಳು ತಿಂಗಳವರೆಗಿನ ಬಸಿರು ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ 
ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ತುಸು ಇಳಿತ ಇರುತ್ತದೆ. ಹಾಗಿದ್ದರೂ, ಬಸಿರಿನ ಐದು/ಆರು/ 
ಏಳು ಮತ್ತು ಎಂಟು/ಒಂಬತ್ತನೇ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಅತಿ ದೊಡ್ಡ ಬದಲಾವಣೆ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. 
ಈ ಇಳಿತ ಕಾಲಮಾನಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧ ಪಟ್ಟಿಲ್ಲವೆನಿಸುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೬೩ 

ಹಾಗೂ ಉನ್ನತವರ್ಗದ ಮಹಿಳೆಯರು ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಕಡಿತ 
ಮಡುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಕೆಳ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ವರ್ಗಕ್ಕೆ ಸೇರಿದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಉನ್ನತ 
ವರ್ಗದವರಷ್ಟು ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿತ ಮಾಡುವುದಿಲ್ಲ. ಸಮೂಕ್ಸೆಗೆ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ 
ಕೊಟ್ಟ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಸಂಖ್ಯೆ ಕಡಿಮೆಯಿದ್ದರೂ ಒಂದು ಮುಖ್ಯ ವಿಷಯ ತಿಳಿದುಬರುತ್ತದೆ. 
ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಮತ್ತು ಕೊನೆಯ ಹೆರಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಜನನ ಅಂತರವಿದ್ದ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು, ತಮ್ಮ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿತ ಮಾಡುತ್ತಾರೆಂದು 
ಸಂಶೋಧನೆ ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಪುಷ್ಟಿಯಾಗಿದ್ದ ಮತ್ತು ಪೋಷಣೆ ಕೊರತೆ ಇರುವ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ನಡುವೆ, ಆಹಾರ 
ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ವ್ಯತ್ಕಾಸ ನಿಖರವಾಗಿದೆ. ಕೊರತೆಯ ಎರಡನೆ ವರ್ಗದವರು ಸತ್ವ ಆಹಾರ 
ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಸಂಭವ ಕಡಿಮೆ, ಆದರೆ ಪ್ರಷ್ಟಿಯ ಮೊದಲನೆಯವರು : 
ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವರು. ಪೋಷಣೆ ಕೊರತೆಯಿರುವ ಹಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಗುಂಪು (BMF 
4 18.4) ದಿನದ ಸತ್ವ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ ಮಾಡುವದು ಬಹಳ 
ಕಡಿಮೆಯಿದ್ದು ಸುಮಾರಾಗಿ 1,660 ಕಿ. ಕ್ಕಾ.ಒಂದೇ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಉಳಿಯುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ 
ಪುಷ್ಟಿಯಾಗಿರುವ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ (BMF < 18.5) ದಿನ 
ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ 1,800 ಕಿ. ಕ್ಕಾ. ದಿಂದ 1,630 ಕಿ. ಕ್ಕಾ. ಗೆ ಇಳಿಯುವದು 
ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಅದು ಸರಾಸರಿ 170 ಕಿ. ಕ್ಕಾ. ಕಡಿತವಾಗಿದೆ. ಈ ಪ್ರಕಾರ, ಬಸಿರಿನ 
ಕೊನೆಯ ಎರಡು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ದಿನ ನಿತ್ಯದ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ, ಪದೇ ಪದೇ 
ಶಕ್ತಿಮಾಂದ್ಯತೆಯ ಎರಡೂ ಗುಂಪುಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚೇನೂ ವ್ಯತ್ಕಾಸಗೊಳ್ಳುವುದಿಲ್ಲ. 


ತಾಯ್ತನ-ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ : 


ಬಸಿರಿನ ಉದ್ದಕ್ಕೂ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳ ಕೇವಲ 84 ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಅಂದಾಜ 
ಮಾಡಲು ಶಕ್ಕವಾಯಿತು. ಇವರಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳ 6.4 ಕೆಜಿ ಇತ್ತು. 


ಇದೊಂದು ಕುತೂಹಲದ ವಿಷಯಃ ಒಳ್ಳೆಯ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಪಡೆದ ಮಹಿಳೆಯರ 
ಗುಂಪು ಸರಾಸರಿ 5.2 ಕೆಜಿಯಷ್ಟು ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಪಡೆಯುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಕಡಿಮೆ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ 
ಪಡೆದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಗುಂಪು ಸರಾಸರಿ 7.2 ಕೆಜಿಯಷ್ಟು ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ ಪಡೆಯುತ್ತದೆ. 
ಅತ್ಯಂತ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಕೊರತೆಯ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು 8.2 ಮತ್ತು ಮಧ್ಯಮ ಹಾಗೂ ಸಾಧಾರಣ 
ಗುಂಪಿನವರು ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ, ಸರಾಸರಿ 6.8 ಮತ್ತು 6.9 ಕೆ.ಜಿ ಗಳಿಸುತ್ತಾರೆ. 


೬೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಇನ್ನೊಂದು ಸಮಂಜಸವಾದ ವಿಷಯವೆಂದರೆ, ದೈಹಿಕ ಚಟುವಟಿಕೆ, ಯಾವ 
ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕ ಳು ಮನೆ ಸಂಬಾಳಿಸಿದರೋ ಅಥವಾ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದರೋ ಅವರು 
ಹೊರಗಡೆ ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕ ಳಿಗಿಂತ ತುಸು ಹೆಚ್ಚು ತೂಕ ಸಂಪಾದಿಸಿದರು. 


ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ತಾಯ್ತ ನ - ತೂಕ ಸಂಪಾದನೆ: 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಒಟ್ಟಾ ರೆ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದಲ್ಲಿ 
ಯಾವ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲವೆಂಬುದನ್ನು ನಾವು ಕಂಡೆವು. ಇದು, ಗರ್ಭಿಣಿಯಿದ್ದಾಗ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆಯಾದಲ್ಲಿ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ ಆರೋಗ್ಯ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳಲ್ಲಿ 8 ಪರಿಣಾಮವಾಗುವದೇ 
ಎಂಬ ನಮ್ಮ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ ಉತ್ತರ ಕೊಡುತ್ತದೆ. 


ಬಸರಿನ ಪರಿಣಾಮ: 


ಈ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಜೀವಂತ ಹುಟ್ಟಿದ ಎಲ್ಲ ಮಕ್ಕಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ 

2,646 ಗ್ರಾಂ. ಇತ್ತು ಅಜಮಾಸು ಶೇಕಡಾ 26 ಮಕ್ಕಳು ಹುಟ್ಟಿ ದಾಗ ಕಡಿಮೆ ತೂಕದವಿದ್ದವು 

ಹ 2,500 ಗ್ರಾಂಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ). ಹೆರಿಗೆಯ ವೇಳೆ ಮಕ್ಕಳೆ ಸರಾಸರಿ ಉದ್ದ 41. 2ಸೆಂ 
೬ ಇತ್ತು. ಸರಾಸರಿ ತಲೆಯ ಸುತ್ತಳತೆ 33.6 ಸೆಂ. ಮೀ. ಇತ್ತು. 


ಸುಮಾರು ಶೇಕಡಾ 18 ಕೂಸುಗಳು ಅಕಾಲಿಕವಾಗಿ, ಬಸಿರಿನ 37 ವಾರಗಳಿಗಿಂತ 
ಮುಂಚಿತವಾಗಿ ಜನಿಸಿದ್ದವು. ಮತ್ತು ಎದ್ದು ಕಾಣುವಂತಹ ಕಡಿಮೆ ಸರಾಸರಿ ತೂಕವಾದ 
2,411 ಗ್ರಾಂ. ತೋರಿಸಿದವು. ಗರ್ಭಧಾರಣೆ 37 ವಾರಗಳ ನಂತರ ಜನಿಸಿದ ಮಕ್ಕಳ ತೂಕ 
2,200 ಗ್ರಾಂ. ಇತ್ತು. 


ಹುಡುಗಿಯರ ಹುಟ್ಟಿದಾಗಿನ ಸರಾಸರಿ ತೂಕ (2,614 ಗ್ರಾ ್ರಾ೦) ಹುಡುಗರ ತೂಕ 
(2,682 ಗ್ರಾಂ) ಕ್ಕಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಇತ್ತು. ಜನನದ ವೇಳೆಯ ಕಡಿಮೆ ತೂಕ 29.5 ಪ್ರತಿಶತ 
ಹುಡಿಗೆಯರದಿದ್ದರೆ, ಹುಡುಗರದ್ದು ಪ್ರತಿಶತ 23.3 ಇತ್ತು. ಹಾಗೂ ಚೊಚ್ಚಲ ಹೆರಿಗೆಯ 
ಸರಾಸರಿ ತೂಕ 2,473 ಗ್ರಾ೦ ಇದು ಹೆಚ್ಚು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ತಾಯಂದಿರ ಮಕ್ಕಳ 
ಸರಾಸರಿ ತೂಕವಾದ 2.696ಗ್ರಾಂಗಳಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆ. 


ರಕ್ತಹೀನತೆ ಇದ್ದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು (ಇಲ್ಲಿ ಎಚ್‌ಬಿ ಮಟ್ಟ 11 661 ಕ್ಕಿಂತ 
ಕಡಿಮೆಯೆಂದು ಹೇಳಲಾಗಿದೆ) ಹೆಚ್ಚಿನ ಎಚ್‌ಬಿ ಮಟ್ಟ (2,148 ಗ್ರಾ ್ರಾ೦ಗಳು) ಇರುವವರಿಗಿಂತ 
ಕಡಿಮೆ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ (2,593 ಗ್ರಾಂಗಳು) ತೋರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೂ ಇದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೬೫ 


ಮಹತ್ವದ ಅಂತರವಲ್ಲ. ಮೊದಲನೆಯ ಗುಂಪಿನ ಮಕ್ಕಳ ಜನನ ತೂಕ 27.3 ಇದೆ ಮತ್ತು 
ಎರಡನೆಯ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ 22. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಜನನ - ತೂಕ ಃ 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಯಾವ ತಾಯಂದಿರು ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ 
ಹೆಚ್ಚು ಮಾಡಿದ್ದರೋ, ಅವರ ಶಿಶುಗಳ ಜನನ ತೂಕದಲ್ಲಿ ವೃತ್ಕಾಸ ಕಂಡು ಬರಲಿಲ್ಲ. 
ಅದರಂತೆ ಅಂಥ ಶಿಶುಗಳ ತಾಯಂದಿರ ಬಸಿರಿಗೆ ಮೊದಲು ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಉತ್ತಮವಿರಲಿ 
ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆಯಿರಲಿ ಅವರ ಶಿಶುಗಳ ಜನನ-ತೂಕದಲ್ಲಿ ವೃತ್ಕಾಸವೇನೂ ಕಂಡು ಬರಲಿಲ್ಲ. 
ಬಸಿರಾಗುವದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲು ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ ಕಡಿಮೆ ಇರುವ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು, ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆ ಮಾಡುವುದರಿಂದ, ಮಗುವಿನ ಜನನ ತೂಕದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮವಾಗುತ್ತದೆಯೋ 
ಎಂಬ ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ ಇದು ಉತ್ತರವಾಗಿದೆ. 


ಜನನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಮಕ್ಕಳ ಬೆಳವಣಿಗೆ : 


ಅಭಿವೃದ್ಧಿಯಾಗುತ್ತಿರುವ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಕ್ಕಳು ಅಭಿವೃದ್ದಿಯಾದ ದೇಶಗಳ 
ಮಕ್ಕಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚಿನ ತೂಕದವರಾಗಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗಿದೆ. ಅದರಲ್ಲೂ ಜನನದ ಮೊದಲ 
ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಎಂದು ಕೆಲವೊಂದು ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಹೇಳುತ್ತವೆ. 


ಅದು ಈ ಅಧ್ಯಯನದಿಂದ ಕೂಡಾ ಸಿದ್ದವಾಗಿದೆ. ಈ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ 
ವೇಗದ (ಒಂದು ದಿನಕ್ಕೆ ಮೈ ತೂಕದ ಒಂದು ಕೆ.ಜಿ.ಗೆ ಅನುರೂಪ ಗ್ರಾಂಗಳಲ್ಲಿ ತೂಕವೃದ್ದಿ) 
ಪ್ರಮಾಣ ಜನನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ 10.3 ಇದೆ. ಬೇರೊಂದು ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ, ಬೇರೆ 
ದೇಶಗಳೊಂದಿಗೆ ಹೋಲಿಸಿದಾಗ, ಇಂಗ್ಲಂಡದಲ್ಲಿ 6.1 ಇದೆ, ಅಮೇರಿಕೆಯಲ್ಲಿ 7.8, 
ಸಿಂಗಾಪೂರದಲ್ಲಿ 9.1, ನೈಜೀರಿಯಾದಲ್ಲಿ 10.4 ಮತ್ತು ತಾಂರಭಾನಿಯಾದಲ್ಲಿ 10.5 
ಇರುತ್ತವೆ. ಈ ಅಧ್ಯಯನದ ತಂಡದಲ್ಲಿಯ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ತಾಂರಭಾನಿಯಾ ಮತ್ತು 
ನೈಜೇರಿಯಾದ ಮಕ್ಕಳಂತೆಯೇ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗದ ಪ್ರಮಾಣವಿತ್ತು. 


ಅದರಂತೆ ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿ ಬೆಳೆದ ಶಿಶುಗಳಲ್ಲಿಯ 10.1 ಕ್ಕಿಂತ ಅಕಾಲಿಕ ಜನಿಸಿದ 
ಶಿಶುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗದ ಪ್ರಮಾಣ 11.5 ಹೆಚ್ಚಿಗೆಯಾಗಿತ್ತು. 


೬೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಈ ಅದ್ಕಯನದಲ್ಲಿಯ ಶಿಶುಗಳು ಜನಿಸಿದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ 
ಔದ್ಯೋಗಿಕರಣವಾದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಜನಿಸಿದ ಶಿಶುಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗದ 
ಪ್ರಮಾಣ ದಾಖಲು ಮಾಡಿದವು. " 


ಇದು ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರಶ್ನೆಯಾದ ಭಾರತದ ಶಿಶುಗಳು 
ಔದ್ಕೋಗೀಕರಣವಾದ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಕ್ಕಳಿಗಿಂತ ವೇಗವಾಗಿ ಬೇಳೆಯುವರೋ 
ಎಂಬುದಕ್ಕೆ ಉತ್ತರವಾಗಿದೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೬: ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಯ 
ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು: 


ಈ ಹಿಂದಿನ ಆಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ನಾವು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಪೌಷ್ಟಿಕ 
ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗೆ ಒಲವು ಇಳಿಮುಖವಾಗಿರುವದನ್ನು ನೋಡಿದ್ದೇವೆ. ಆದರೆ, 
ಮಾಹಿತಿ ನೀಡಿದ ಎಲ್ಲ ಗರ್ಭಿಣಿಯರೂ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಹಾರದ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿದಂತೆ 
ತೋರಲಿಲ್ಲ. ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಗಳು ನಮಗೆ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಗಿಂತ ಮೊದಲು ಪೌಷ್ಟಿಕ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ಹಾಗೂ ಹಿಂದಿನ ಹೆರಿಗೆಗಳ ನಡುವೆ ಕಡಿಮೆ ಅಂತರ ಇರುವ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಸಂಭವ ಹೆಚ್ಚು ಎಂಬುದನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. 
ಈ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ನಾವು ತಮ್ಮ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಗುಣಮಟ್ಟಗಳ ಬಗೆಗೆ ಮಹಿಳೆಯರ 
ತಮ್ಮದೇ ಆದ ಗ್ರಹಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಗಮನಿಸೋಣ. 


ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ ಇತರ ಮುಖ್ಯ 
ವ್ಯಕ್ತಿಗಳು ಹಾಗೂ ಅವರ ಮಾತನ್ನು ಕೇಳಬೇಕೆಂಬ ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ಇಚ್ಚೆ ಇವುಗಳನ್ನೂ 
ಸಹ ನೋಡೋಣ. 


ಈ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ತೋರಿಸಿದ ಅಂಕಿ ಅಂಶಗಳು ನಾವು 158 ಮಹಿಳೆಯರೊಡನೆ 
ನಡೆಸಿದ ಸಂದರ್ಶನ ಹಾಗೂ ಅವರಲ್ಲಿಯೇ 32 ಮಹಿಳೆಯರೊಡನೆ ಇನ್ನೂ ವಿವರವಾಗಿ 
ನಡೆಸಿದ ಸಂದರ್ಶನಗಳನ್ನು ಆಧರಿಸಿವೆ. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ಎರಡು ಭಾಗಗಳನ್ನಾಗಿ 
ವಿಂಗಡಿಸಬಹುದು. ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬಾರದಂತಹ ಪದಾರ್ಥಗ ಹಾಗೂ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 
ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಪದಾರ್ಥಗಳು. 


ಸೇವಿಸಬಾರದಂತಹ ಪದಾರ್ಡಗಳು : 


ನಮಗೆ ಮಾಹಿತಿ ನೀಡಿದವರ ಪ್ರಕಾರ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಈ ಕೆಳಗಿನ 
ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದು ಪಪ್ಪಾಯಿ (72.2% ಜನ), ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ (65.2%), 


೬೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಬಾಳೆಹಣ್ಣು (45.6%), ಬಿಳಿಎಳ್ಳು (36.7%), ಗೆಣಸು (31.6%), ಶೇಂಗಾ (17.7%), 
ಕುಂಬಳಕಾಯಿ (15.8%) ಮತ್ತು ಹಲಸಿನ ಹಣ್ಣು (10.2%), ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ 10% 
ಕ್ಕಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಜನರು ಗಿಣ್ಣ (ಆಕಳು ಅಥವಾ ಎಮ್ಮೆಯ ಕೊಲಾಸ್ತ್ರಮ್‌ದಿಂದ ಮಾಡಿದ 
ಒಂದು ಸಿಹಿ ಶಿನಿಸು), ಹಸಿರು ಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ, ಕಲ್ಲಂಗಡಿ ಹಣ್ಣು, ಕೆಕ್ಕರ ಹಣ್ಣು ಮತ್ತು 
ಮಾಂಸಾಹಾರದ ಪದಾರ್ಥಗಳು (ಮಾಂಸ, ಮೀನು ಹಾಗೂ ಮೊಟ್ಟೆ). 


ಸೇವಿಸಬಾರದಂತಹ ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಒಂದೇ 
ಅಭಿಪ್ರಾಯವಿದ್ದರೂ, ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮಗಳು ವಿಭಿನ್ನವಾಗಿವೆ 
ಕೆಲ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಕೇವಲ ಒಂದೇ ಪರಿಣಾಮ ಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 
ಉದಾಹರಣೆಗೆ: ಎಲ್ಲ ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಯಿಂದ ಹೆರಿಗೆಯ 
ನಂತರ ಮಗುವಿಗೆ ಅನಾರೋಗ್ಯ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಇನ್ನಿತರ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗಿನ ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಬೇರೆ ಬೇರೆಯಾಗಿವೆ. ಉದಾಃ 
ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ 33.6% ಜನರು ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ಉಷ್ಣಆಹಾರಪದಾರ್ಥ ಎಂದು 
ವರ್ಗಿಕರಿಸುತ್ತಾರೆ ಮತ್ತು ಆ ಕಾರಣದಿಂದಾಗಿಯೇ ಅದು ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ 
ಎಡೆಮಾಡುವದರಿಂದ ಅದನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇತರರು ಅಂದರೆ 32.7% ರಷ್ಟು ಜನರು 
ಹೇಗಿದ್ದರೂ ಹಣ್ಣನ್ನು ಇತರ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಮತ್ತು 
ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಗೊಡನೆ ಸೇವಿಸಿದರೆ, ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಒಳ್ಳೆಯದಲ್ಲ ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇನ್ನೊಂದು ಚಿಕ್ಕ ಗುಂಪಿನ ಜನರು ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ಇತರ ಉಷ್ಣ 
ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಗೆಣಸು, ಶೇಂಗಾ, ಹಲಸಿನಹಣ್ಣು, ಕುಂಬಳಕಾಯಿ, ಗಿಣ್ಣ, 
ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ, ಕೆಕ್ಕರಹಣ್ಣು ಇವುಗಳೊಡನೆ ವರ್ಗಿಕರಿಸಿ, ಅವು ಮಗುವಿನ ಚರ್ಮದ 
ಮೇಲೆ ತುರಿ ಕಜ್ಜಿ ಹಾಗೂ ಮಚ್ಚೆಗಳನ್ನು ಅಥವಾ ತಾಯಿಯ ದೇಹದಲ್ಲಿ ಬಾವನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಪಪ್ಪಾಯಿಯ ಉದಾಹರಣೆಯಲ್ಲಿ 
ಕಂಡುಬರುವಂತೆ ಇತರ ಎಲ್ಲ ವಿವಿಧ ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ಈ ಭಾಗದಲ್ಲಿ 
ವಿವೇಚಿಸಲಾಗಿದೆ. | 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬಾರದ ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳು 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬಾರದ ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳು ಸೂಚಿಸಿದ ಮಹಿಳೆಯರ ಪ್ಪಮಾಣ 
Es 
ಪಪ್ಪಾಯಿ | 72.2% 
ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ 65.2% 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣು 45.6% 
ಬಿಳಿ ಎಳ್ಳು 36.7% 
ಗೆಣಸು 31.6% 
ಬಟಾಟಿ INT 
ಕುಂಬಳಕಾಯಿ 15.8% 
ಹಲಸಿನಹಣ್ಣು 10.2% 
ಗಿಣ್ಣ 5.0% 
ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಸಾ: ಈ 
ಕಲ್ಲಂಗಡಿಹಣ್ಣು ಶಿ 3.2% 
ಕೆಕ್ಕರ ಹಣ್ಣು 3.8% 
ಮಾಂಸ, ಮೀನು ಅಥವಾ ಮೊಟ್ಟೆ 1.3% 


ಒಟ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರ ಸಂಖ್ಯೆ 158... 


ಉಷ್ಣತೆ 

ಬಹಳಷ್ಟು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಪಪ್ಸಾಯಿಯನ್ನು 
ದೂರವಿಡಬೇಕೆಂದು ಪ್ರತಿಪಾದಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚು ನಿಖರವಾಗಿ, ಕೆಲವರು ಅದನ್ನು 
ಗರ್ಭಾವಸ್ತೆಯ ಮೊದಲಿನ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 
ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದೆಂದು ಹೇಳುವುದಕ್ಕೆ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ, ಅದರ ಉಷ್ಣ 
ಗುಣಗಳು (ಕಾವು ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ ಎಡೆಮಾಡಿಕೊಡುತ್ತವೆ ಎಂಬುದು. ಈ ಉಷ್ಣತೆಯ 
ಕಲ್ಪನೆಯನ್ನು ನಾವು ಆಯುರ್ವೇದದಲ್ಲಿ ಕಾಣಬಹುದು. ಆಯುರ್ವೇದದಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಮತ್ತು 
ಇತರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಮನುಷ್ಕರ ದೇಹದ ಮೇಲೆ ಅವು ಉಂಟುಮಾಡುವ ಪರಿಣಾಮಗಳ 
ಆಧಾರದ ಮೇಲೆ ವರ್ಗಿಕರಿಸಿದ್ದಾರೆ ಉಷ್ಣ ಮತ್ತು ತಂಪು ಮಾಡುವುದು ಆಹಾರದ ಒಂದು 
ಗುಣ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆ ಎಂದರೆ, ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸುವ ಒಂದು ವಿಧಾನ 
ಎಂದು ನಂಬಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ. ಉಷ್ಣತೆ ಉಂಟಾಗಿದೆ ಎಂಬುದು ಮಗುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹಾಗೂ 


೭೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಗರ್ಭದಲ್ಲಿನ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳಿಂದ ತಿಳಿದುಬರುತ್ತದೆ. ಈ ತರಹದ ಉಷ್ಣತೆ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ 
ಸಹಜ ಎಂದು ಕೇವಲ ಜನಸಾಮಾನ್ಕರಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ವೈದ್ಯ ವೃತ್ತಿಯಲ್ಲಿರುವವರೂ ಸಹ 
ಪರಿಗಣಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇದನ್ನು ನಾವು ಈ ಮುಂದೆ ಬರುವ 'ಬ' ಎಂಬ ವ್ಯಕ್ತಿಯ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ 
ನೋಡಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 
ಅ : ಗಅವಳುಹೆಳುತ್ತಿದ್ದಾಳೆಅವಳ ತೊಂದರೆ ಎಂದರೆ: ಅವಳ ಹೇಹದಲ್ಲಿ 
ಉರಿಯುತ್ತಿದೆ. 
ಸ : ಏನು ಉರಿಯುತ್ತಿದೆ? 
ಬ ೬. ಖಾರ, ಮೆಣಸಿನ ಹಂಗ ಉರೀತೈತಿ. 
ಅ ಉರಿಯುತ್ತಿದೆ ಎಂದರೆಃ ಮೈಗೆಲ್ಲ ಖಾರದಪುಡಿಯನ್ನು ಹಚ್ಚಿಂದಂತೆ 


ಹಾಗೆ ಉರಿಯುತ್ತಿದೆ. 

ಎಲ್ಲಿ ಉರಿಯುತ್ತಿದೆ? ಅವಳ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿಯೇ? 

ಹೊಟ್ಟೆ, ಹೊಟ್ಟೆ ಮತ್ತು ಕಾಲುಗಳ ಒಳಗ, ಹೊಟ್ಟೆ ಕೆಳಗಿನವರೆಗ 

ಖಾರದಪುಡಿ ಹಾಕಿದಂಗ ಉರಿ ಅನಸತ್ಯೆತಿ. 

ಃ ಅವಳು ಡಾಕ್ಟರರ ಬಳಿಗೆ ಹೋಗಿದ್ದಾಳೆಯೇ? 

ಅ 8 ಅವಳು ವೈದ್ಯರ ಬಳಿಗೆ ಹೋಗಿದ್ದಳು. ಆದರೆ, ಡಾಕ್ಟರರು ಹಾಗಾದರೆ, 
ನಿಮಗೀಗ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಒಂಬತ್ತು ತಿಂಗಳು ಮುಗಿಯುತ್ತ ಬಂದಿವೆ. 
ಅದು ಹಾಗೆಯೇ ಇರುತ್ತದೆ. ಸಹಜವಾದದ್ದಾಗಿದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು." 
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ಏಂ 


ಘಿ 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಉಷ್ಣತೆಯ ಹೆಚ್ಚಳವನ್ನು ಸಹಜ ಎಂದೇ ಪರಿಗಣಿಸಲಾಗುತ್ತದೆ. 
ಆದರೆ ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನುಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ ಎಂದು ನಂಬಲಾಗುತ್ತದೆ. 
ಉಷ್ಣತೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಹಾಗೂ ಅದರ ಯಾವ ತರಹದ್ದು ಎಂಬುದರ ಮೇಲೆ ಆಧರಿಸಿ, 
ನಾವು ಈ ಕೆಳಗಿನ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ಕಾಣಬಹುದು. ಎಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಆಕಸ್ಮಿಕ 

ಎಲ್ಲಾ ಪ್ರಕರಣಗಳಲ್ಲಿ ಈ ಕಳಗಿನ ಸಂಕ್ಷಿಪ್ತ ಅಕ್ಷರಗಳನ್ನು 
ಉಪಯೋಗಿಸಲಾಗುವುದು. 

ಅ ಃ ಅನುವಾದಕರು 

ಸ ಸಂದರ್ಶಕರು 

ಬ ಇತ್ಕಾದಿ ಅಕ್ಷರಗಳು ಮಾಹಿತಿ ಕೊಡುವ ವೃಕ್ತಿ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೭೧ 


ಗರ್ಭಪಾತಗಳು ಸಂಭವಿಸಬಹುದು. ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆ ತಾಯಿಯ 
ಆರೋಗ್ಯದಲ್ಲಿ ತೊಂದರೆಗಳನ್ನು ಉಂಟು ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದಂತೆ ದೇಹದಲ್ಲಿ 
ಉರಿಯುತ್ತಿರುವಂತೆ ಅನಿಸುವದರ ಜೊತೆಗೆ, ಇತರ ತೊಂದರೆಗಳು ಮೂತ್ರವಿಸರ್ಜನೆಯ 
ಕಾಲಕ್ಕೆ ಉರಿಯುವದು, ಕಣ್ಣುಗಳು ಉರಿಯುವುದು, ಹಿಮ್ಮಡಿಯಲ್ಲಿ ಬಿರಕು ಬಿಡುವುದು 
ಹಾಗೂ ಕೈಕಾಲುಗಳು ಬಾಯುವದು ಇವುಗಳನ್ನು ಒಳಗೊಂಡಿರುತ್ತವೆ. ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚೆಂದರೆ, 
ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಚಿಕ್ಕ-ಪುಟ್ಟ 
ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡಬಹುದುಃ ಮೊಡವೆಗಳು, ತುರಿಕಜ್ಜೆ, ಗುಳ್ಳೆಗಳು, ಹುಟ್ಟು 
ಮಚ್ಚೆಗಳು ಮತ್ತು ಇತರ ಚರ್ಮರೋಗಗಳು ಉಂಟಾಗಬಹುದು. ಈ ರೀತಿ 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿಯ ಅತೀ ಉಷ್ಣತೆಯ ಬೇರೆ ಬೇರೆಯಾದ ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು 
ಇನ್ನೂ ಮುಂದೆ ಚರ್ಚಿಸೋಣ. 


ಉಷ್ಣತೆಯಿಂದಾಗಿ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತ: 


ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯಿಂದ ಗರ್ಭಪಾತ ಆಗಬಹುದು ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 
ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲೊಬ್ಬರ ತಾಯಿ ಹೇಳುವಂತೆ: "ತುಂಬಾ ಕಾವು ಆದರ ಕೂಸಿನ ಚಲೋ 
ಬೆಳವಣಿಗೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲ". 


ಅತಿ ಉಷ್ಣತೆಯ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ ಆಹಾರ, ಬೇಸಿಗೆಯ ಬಿಸಿಲು, ದೈಹಿಕ ಗುಣ 
ಮುಂತಾದವುಗಳು. ಈ ಮೊದಲೇ ನಾವು ಪಪ್ಪಾಯಿಯು ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುವ 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥ ಎಂದು ತಿಳಿದಿದ್ದೇವೆ. ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ಮಾಡಿಸುವ 
ಸಲುವಾಗಿ ಈ ಹಣ್ಣನ್ನು ಬಳಸುತ್ತಾರೆ ಎಂದು ತಿಳಿದುಬಂದಿದೆ. 


ಕೆಲವು ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಪ್ರಕಾರ ಗೆಣಸು, ಎಳ್ಳು ಮತ್ತು ಕುಂಬಳಕಾಯಿಇವೂ ಕೂಡ 
ಉಷ್ಣ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳಾಗಿರುವದರಿಂದ, ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ಉಂಟು 
ಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಬಂಧವನ್ನು ಹೊಂದುವದರಿಂದ ಕೂಡ ಉಷ್ಣತೆಯ 
ಪ್ರಮಾಣ ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. ಒಬ್ಬ ಸಹಾಯಕ ಸಂಶೋಧಕರ ಪ್ರಕಾರ, 
ಒಂದು ವೇಳೆ ಗಂಡಸರಿಗೆ ಧೂಮ್ರ ಪಾನ ಇಲ್ಲವೇ ಕುಡಿತದಂತಹ ಕೆಟ್ಟ ಚಟಗಳಿದ್ದರೆ, ಲೈಂಗಿಕ 
ಸಂಬಂಧದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಉಷ್ಣತೆಯು ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚು ಉತ್ಪತ್ತಿ ಯಾಗುತ್ತದೆ, ಏಕೆಂದರೆ 
ಧೂಮ್ರಪಾನ ಮತ್ತು ಕುಡಿತ ಇವು ಅತೀ ಉಷ್ಣ ಉಂಟುಮಾಡುವ ಚಟಗಳೆಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


೭೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ 4 ಅಥವಾ 5 ನೇತಿಂಗಳಿನ ನಂತರ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಬಂಧವು 
ಮುಂದುವರಿಯಬಾರದು ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಮುಂದಿನ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ, ಲೈಂಗಿಕ 
ಸಂಬಂಧದ ಪರಿಣಾಮವು ಚಿತ್ರಿಸಲ್ಪಿಟ್ಟಿದೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುವ 
ಇನ್ನೊಂದು ವಸ್ತುವಾದ ಅಲೋಪಥಿ ಔಷಧಿಗಳ ಬಗೆಗೆ ವಿವರಣೆ ಇದೆ. 


ಪ್ರಕರಣಃ 


ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ ಭಾಗವಹಿಸಿದ 'ಕ' ಎಂಬ ಮಹಿಳ 6 
ತಿಂಗಳುಗಳ ಬಸಿರಿನ ನಂತರ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ ಗುರಿಯಾದಳು. ಸ್ಥಳಿಯ ದಾಯಿಯೊಬ್ಬಳು 
ಅವಳನ್ನು ನೋಡಲು ಬಂದಾಗ, ಏನಾಯಿತೆಂದು ಅವಳನ್ನು ಕೇಳಿದಳು. ಆದಕ್ಕೆ ಅವಳು 
ಕೊಟ್ಟ ಉತ್ತರ ಎಂದರೆ, ಹಿಂದಿನರಾತ್ರಿ ಅವಳು ಹಾಗೂ ಅವಳ ಪತಿ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಬಂಧವನ್ನು 
ಹೊಂದಿದ್ದೇ ಕಾರಣವೆಂದು ಆ ಸಂಬಂಧವು ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡಿರಬೇಕು ಅದರ ಪರಿಣಾಮವೇ ಆ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತ. 


ಒಂದು ದಿನದ ನಂತರ ನಾವು 'ಕ' ಳನ್ನು ಭೆಟ್ಟಿಯಾಗಲು ಹೋದಾಗ, ಅವಳು ತನ್ನ 
ವೈಯಕ್ತಿಕ ವಿಷಯವನ್ನು ,ನಮಗೆ ಹೇಳಲು ಬಯಸಲಿಲ್ಲ. ನಮಗೆ ಬೇರೆಯದೇ ಆದ 
ಕಥೆಯೊಂದನ್ನು ಹೇಳಿದಳು. ಗರ್ಭಪಾತವಾದ ಹಿಂದಿನ ದಿನ ಅವಳು ತಲೆನೋವಿಗೆಂದು 
ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡಿದ್ದಳು. ಆ ಗುಳಿಗೆಗಳು: ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಉತ್ಪತ್ತಿ 
ಮಾಡಿ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾದವು. 


ಗುಳಿಗೆಗಳ ಜೊತೆಗೆ ಚಚ್ಚುಮದ್ದುಗಳು ಕೂಡ. ಉದಾಃ ಗರ್ಭಾವಸ್ತೆಯಲ್ಲಿ ಕೊಡುವ 
ನಂಜು ನಿರೋಧಕ ಚಚ್ಚುವುದ್ದು, ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 
1989 ರಲ್ಲಿ ನಾವು ಸಾಧ್ಯತಾ ಅಧ್ಯಯನ ಕೈಕೊಂಡಾಗ, ಕೆಲವು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಇದೇ 
ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಈ ಚಚ್ಚುಮದ್ದನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲು ತಾವು ನಿರಾಕರಿಸಿದ್ದಾಗಿ ಹೇಳಿದರು. 
ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಅತಂತ ಕಠಿಣವಾದ ಕೆಲಸ ಅಥವಾ ಭಾರವಾದ ವಸ್ತುಗಳನ್ನು ಎತ್ತುವದರಿಂದ 
ಸಹ ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ನ' ಗರ್ಭಿಣಿ ಮಹಿಳೆ, ಏಳನೆಯ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಅವಳು ತನ್ನ ಮಗುವನ್ನು 
ಕಳೆದುಕೊಂಡಳು. ಮಗು ಹುಟ್ಟುವಾಗಲೇ ಸತ್ತಿತ್ತು. ಅದಕ್ಕೆ ಕಾರಣಗಳೆನೆಂದು ಅವಳಿಗೆ 
ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವಳು ತನ್ನ ಭುಜಗಳನ್ನು ಕುಣಿಸಿ "ದೇವರೊಬ್ಬನಿಗೇ ಗೊತ್ತು. ಎಲ್ಲ ಮಾಡುವವ 
ಅವನೇ, ಅಲ್ಲವೇ?" ಎಂದುತ್ತರಿಸಿದಳು. ಆದರೆ, ಅವಳ ಪತಿ ಅವಳು ಭಾರವಾದ ಕೆಲಸವನ್ನು 
ಮಾಡಿದ್ದರಿಂದ ಹೀಗಾಯಿತು ಎಂದು ವಿವರಿಸಿ ಹೇಳಿದ: ಆ 3-4 ದಿನ ಮೊದಲು ಅವಳು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೭೩ 


35ಕಿಲೋ ಹತ್ತಿಯನ್ನು ಹೊಲದಿಂದ ತನ್ನ ಮನೆಯವರೆಗೆ ಹೊತ್ತು ತಂದಿದ್ದಳು. ಅದೇ 
ಕಾರಣವಾಗಿರಬೇಕೆಂದು ಅವನು ನಂಬಿದ್ದನು. 


ಕೆಲಸದಿಂದ ಉಷ್ಣತೆಯು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಕೆಲಸವನ್ನು ಬೇಸಿಗೆಯ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅದರಲ್ಲೂ ಅತಿ ಬಿಸಿಲಿನ ತಿಂಗಳುಗಳಾದ ಎಪ್ರಿ ಲೆ-ಮೇಯಲ್ಲಿ ಮಾಡಿದರೆ, 
ಉಷ್ಣತೆಯು ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚು ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯ 
ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ತಂಪು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದರ ಮೂಲಕ 
ಕಡಿಮೆಮಾಡಬಹುದು. ಇದನ್ನು ಈ ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣದಿಂದ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಮ' ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಮೊಸರು ಹಾಗೂ ಮಜ್ಜಿಗೆಗಳನ್ನು 
ಸೇವಿಸುತ್ತೇನೆಂದು ನಮಗೆ ಹೇಳಿದಳು. ಏಕೆಂದರೆ ಅವು ತಂಪುಗುಣವನ್ನು ಹೊಂದಿವೆ. ಅವಳು 
ಗರ್ಭಿಣಿ, ಹೊಲದಲ್ಲಿ ಕೆಲಸಮಾಡುತ್ತಾಳೆ. ಬೇಸಿಗೆಯ ಕಾಲವಾಗಿದ್ದರಿಂದ ಅತಿಯಾದ 
ಉಷ್ಣತೆಯು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಅವಳಿಗೆ ತಂಪು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಬೇಕೇ 
ಬೇಕು. ನಾವು ಅವಳಿಗೆ 'ಒಂದು ವೇಳೆ ನೀನು ಚಳಿಗಾಲದಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿದ್ದರೂ ಕೂಡ, 
ಹೆಚ್ಚು ಮಜ್ಜಿಗೆಯನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದೆಯಾ?' ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವಳು ಒಂದು ವೇಳೆ ಆ 
ಸಮಯದಲ್ಲಯೂ ತಾನು ಹೊಲದಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಬೇಕಾದ ಪ್ರಸಂಗ ಬರುತ್ತಿದ್ದರೆ, 
ಖಂಡಿತವಾಗಿಯೂ ತಂಪು ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಬೇಸಿಗೆಯ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿರುವ ಹೆಚ್ಚು ಜನ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಮೊಸರು, ಮಜ್ಜಿಗೆ ಮುಂತಾದ ತಂಪು ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ 
ಎಂದು ತಿಳಿದು ಬಂದಿದೆ. ಹೆಚ್ಚು ಸಂಖ್ಯೆಯ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತಗಳನ್ನು ಅನುಭವಿಸಿದ, 
ಅಥವಾ ತೀರ ವಿರೂಪಗೊಂಡ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಪಡೆದ ಮಹಿಳೆಯರು ಉಷ್ಣ ಪ್ರಕೃತಿಯನ್ನು 
ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆಂಬ ನಂಬಿಕೆ ಗಾಢವಾಗಿದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 

'ಪೆ' ಐದನೇ ಬಾರಿ ಗರ್ಭಿಣಿ ಅವಳ ಮೊದಲನೆಯ ಗರ್ಭ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತದಲ್ಲಿ 
ಮುಕ್ತಾಯವಾಯಿತು. ಎರಡನೆ ಮತ್ತು ಮೂರನೆಯ ಸಲ ಗರ್ಭಧರಿಸಿದಾಗ ಹುಟ್ಟಿದ ಮಕ್ಕಳು 
ವಿರೂಪವಾಗಿದ್ದವು ಮತ್ತು ಹುಟ್ಟಿದ ಕೂಡಲೇ ಸತ್ತು ಹೋದವು. ನಾಲ್ಕನೆಯ ಸಲ ಗರ್ಭ 
ಧರಿಸಿದಾಗ ಆಕೆ ಹೆಚ್ಚು ಅದೃಷ್ಟವಂತಳಾಗಿದ್ದಳು: ಆರೋಗಪೂರ್ಣವಾದ ಹೆಣ್ಣು ಮಗು 


೭೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹುಟ್ಟಿತು. 'ಪ' ಹೇಳುವ ಪ್ರಕಾರ ಅವಳ ದೇಹಪ್ರಕೃತಿಯ ಉಷ್ಣವಾಗಿರಬೇಕು ಆದ್ದರಿಂದಲೇ 
ಅವಳಿಗೆ ಗರ್ಭಪಾತವಾಯಿತು ಹಾಗೂ ವಿರೂಪಗೊಂಡ ಮಕ್ಕಳು ಹುಟ್ಟಿದವು. ಸಧ್ಯದ 
ಐದನೇ ಸಲದ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಅವಳು ದೇಹವನ್ನು ತಂಪಾಗಿರಿಸುವ ಸಲುವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು 
ಮಜ್ಜಿಗೆಯನ್ನು ಮತ್ತು ಮೊಸರನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾಳೆ. 


ಆದರೆ, ದುರ್ದೈವದಿಂದ ಈ ಸಲದ ಗರ್ಭವೂ ಕೊನೆಗೊಂಡಿತು. 'ಪ' ಛಂತೆ ಆಕಸ್ಮಿಕ 
ಗರ್ಭಪಾತಗಳನ್ನು ಅನುಭವಿಸಿದ ಮತ್ತು ವಿರೂಪಗೊಂಡ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಪಡೆದ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಗಿಡಮೂಲಿಕೆಗಳಿಂದ ಒಂದು ತಯಾರಾದ ವಿಶೇಷವಾದ ತಂಪುಗೊಳಿಸುವ ಗುಣವುಳ್ಳ 
ಔಷಧಿಯನ್ನು ತಮ್ಮ ದೇಹದ ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಲು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಬೇವಿನ 
ಎಲೆ ಮತ್ತು ನೀರು ಇವುಗಳಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಈ ಮಿಶ್ರಣವನ್ನು ಬೇವಿನರಸ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ 
ಮತ್ತು ಇದನ್ನು ಪೃತಿದಿನ ಮುಂಜಾನೆ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಪ್ರಕರಣಃ 


'ಚ' ಕೂಡ ಐದನೇ ಬಾರಿ ಗರ್ಭಿಣಿ. ಅವಳು ಈಗಾಗಲೇ ಮೂರು ಮಕ್ಕಳನ್ನು 
ಕಳೆದುಕೊಂಡಿದ್ದಾಳೆ. ಮೂರು ಮಕ್ಕಳು ಹುಟ್ಟಿದ ಒಂದು ತಿಂಗಳಿನೊಳಗೆ ಮರಣ 
ಹೊಂದಿದವು. ಅವು ತುಂಬಾ ವಿರೂಪಗೊಂಡಿದ್ದವು. ಒಂದು ಜಲ ಮಸ್ತಿಪ್ಕದಿಂದ 
(ತಲೆಬುರುಡೆಯಲ್ಲಿ ನೀರು ತುಂಬಿಕೊಂಡು, ಹಣೆ ಊದಿ, ಮೆದಳು ಕುಂಠಿತವಾಗುವ ಒಂದು 
ರೋಗ) ಇನ್ನೊಂದು ಹುಣ್ಣಿನಿಂದ ಮರಣ ಹೊಂದಿದವು. ಅವಳು ನಮಗೆ ಆ 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಗಳಲ್ಲಿ ಅವಳಿಗೆ ಬಹಳ ಕಾವು ಉಂಟಾಗಿತ್ತು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ಈ ಸಲದ 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಅಎಳ ನೆರೆಯವಳೊಬ್ಬಳು ಅವಳಿಗೆ ಬೇವಿನರಸವನ್ನು ಕುಡಿಯಲು 
ಹೇಳಿದ್ದಳು. ಏಕೆಂದರೆ, ಅದು ತಂಪು ಗುಣವನ್ನು ಹೊಂದಿದೆ. ಅವಳು ಬೇವಿನರಸವನ್ನು 
ದಿನವೂ ಸೇವಿಸಿದಳು ಈ ಸಲ ಈ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಮನೆ ಔಷಧಿ ಕೆಲಸವನ್ನು ಸರಿಯಾಗಿ 
ಮಾಡಿತು. 'ಚೆ' ಅತ್ಯಂತ ಆರೋಗ್ಯಕರವಾದ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತಳು. 


ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತವು ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯ ಕೊನೆಯ ಪರಿಣಾಮವಾಗಿದ್ದರೂ, 
ಅದರ ಇತರ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಇವೆ. ಈಕೆಳಗಿನ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು ಅವುಗಳನ್ನು 
ನೋಡಬಹುದು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಂದಿದ್ದಾಳೆ ೭೫ 


ಗರ್ಭಿಣಿ ಮಹಿ೪ಯರ ಮೇಲೆ ಉಷ್ಣತೆಯ ಪರಿಣಾಮಗಳು: 


ಹನ್ನೊಂದು ಮಹಿಳೆಯರು ನಮಗೆ ತಾವು ಪಪ್ಪಾಯಿ, ಗೆಣಸು, ಹಲಸಿನಹಣ್ಣು, 
ಕುಂಬಳಕಾಯಿ, ಗಿಣ್ಣ ಅಥವಾ ಕೆಕ್ಕರ ಹಣ್ಣುಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 
ಏಕೆಂದರೆ, ಅವು ಅವರ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಹಾನಿಕಾರಕ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡಬಹುದು. 
ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವರು ಇವುಗಳನ್ನು ತಿಂದರೆ, ಅವರ ಕೈಕಾಲು ಹಾಗೂ ಮುಖಗಳಿಗೆ ಬಾವು 
ಬಂದು, ನೋವು ಉಂಟಾಗಬಹುದದು. ಈ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳಿಗೆ 'ಬರ್ಷಣ' ಅಂದರೆ, 
ದುಷ್ಪರಿಣಾಮವನ್ನುಂಟು ಮಾಡುವ ಅಥವಾ ದೇಹಕ್ಕೆ ಒಗ್ಗದ ವಸ್ತು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 
ಮುಂದಿನ ಪುಟಗಳಲ್ಲಿ ಈ ನಂಬಿಕೆಯ ಬಗೆಗೆ ವಿವರಣೆ ಇದೆ. 


ಮಹಿಳೆಯ ದೇಹದಲ್ಲಿ ಅತಿಯಾದ ಉಷ್ಣತೆಯ ಸೂಚನೆಗಳು ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆಯೋ 
ಹೇಗೆ ಎಂಬುದನ್ನು ಇತರ ಅಂಶಗಳು ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತವೆ. ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯೇ ತಾನಾಗಿ ಅದನ್ನು 
ಉತ್ಪಾದಿಸುವದಿಲ್ಲ. 


ಪ್ರಕರಣ 


ತನ್ನ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ 'ಸ' ಕುಂಬಳಕಾಯಿ, ಗೆಣಸು, ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಹಾಗೂ 
ಪಪ್ಸಾಯಿಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ ಅವು ಕಾವು ಉಂಟುಮಾಡುವ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾಗಿವೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಾಗ ಇದೇ ಮೊದಲ ಸಲ ಅವಳು ಇವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನದೇ 
ಇರುವದು. ಮೊದಲಿನ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಗಳಲ್ಲಿ ಅವಳು ಇವೆಲ್ಲವುಗಳನ್ನು ತಿಂದಿದ್ದಳು. ಈ 
ಸಲ ಅವಳು ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಾಗ, ಮೊಣಕಾಲಿಗೆ ಉಳುಕಾಗಿ ಅವಳ ಕಾಲಿಗೆ ಬಾವು ಬಂದಿತು. 
ಅವಳು 30 ಕಿ.ಮೀ ದೂರದ ಒಬ್ಬ ಹಳ್ಳಿಯ ವೈದ್ಯನ ಬಳಿಗೆ ಹೋದಳು ಮತ್ತು ಪೂಜೆಗಾಗಿ 
ಬೇಕಾದ ಐದು ವಸ್ತುಗಳನ್ನು ತಂದಳು. ಒಂದು ತೆಂಗಿನಕಾಯಿ, ಅಡಿಕೆ, ವೀಳ್ಕದೆಲೆ, 
ಅಗರುಬತ್ತಿ ಮತ್ತು ಐದು ರೂಪಾಯಿಗಳು ಒಯ್ದಳು. ಆ ವೈದ್ಯ ಅವಳ ಕಿವಿಯಲ್ಲಿ ಒಂದು 
ತಾಮ್ರದ ಸುತ್ತನ್ನು/ರಿಂಗನ್ನು ಹಾಕಿ ಅವಳಿಗೆ ಐದು ತಿಂಗಳುಗಳ ವರೆಗೆ ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದೆಂದು ಹೇಳಿದನು. 


ಉಷ್ಣತೆಯಿಂದಾಗಿ ಮಗುವಿನ ಚರ್ಮದಲ್ಲಿ ತುರಿಕಜ್ಜ ಅಥವಾ ಹುಟ್ಟು ಮಚ್ಚೆಗಳು: 


ಈ ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ ಉಷ್ಣ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳೇ (ಪಪ್ಪಾಯಿ, ಗೆಣಸು, 
ಹಲಸಿನಹಣ್ಣು, ಶೇಂಗಾ, ಎಳ್ಳು ಮತ್ತು ಕುಂಬಳಕಾಯಿ) ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಗುವಿನ 
ಚರ್ಮದ ಮೇಲೆ ತುರಿಕಜ್ಜಿಗಳು, ಗುಳ್ಳೆಗಳು ಅಥವಾ ಹುಟ್ಟುಮಚ್ಚೆಗಳನ್ನುಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ 
ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


೭೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಪ್ರಕರಣ: 

'ಲ' ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ ಏಕೆಂದರೆ ಅದು ಅತಿ 
ಉಷ್ಣವಾದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವಳು ಅದನ್ನು ತಿಂದರೆ, ಮಗುವಿನ ಮೈಮೇಲೆ 
ಸುಟ್ಟ ಗಾಯದ ಕಲೆಯಂತಹ ಹುಟ್ಟು ಮಚ್ಚೆ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆ ಉಷ್ಣ ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಿದ್ದರ 
ಪರಿಣಾಮವಾಗಿ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮೈಮೇಲೆ ಹುಟ್ಟುಮಚ್ಚಿಗಳು, ಗುಳ್ಳೆಗಳು ಹಾಗೂ 
ಚರ್ಮದ ಮೇಲಿನ ಇತರ ತರಹದ ಬೊಕ್ಕೆಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ, ಹಲಸಿನ ಹಣ್ಣು ಮಗುವಿನ 
ಮೈಮೇಲೆ ಗುಳ್ಳೆಗಳನ್ನುಂಟು ಮಾಡುತ್ತದೆಯಾದ್ದರಿಂದ, ಅದನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು ಎಂದು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇನ್ನೂ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳುವಂತೆ ಅವರು 
ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಅಥವಾ ಖಾರದಪುಡಿಯನ್ನು ತಿನ್ನುವುದಿಲ್ಲ ಏಕೆಂದರೆ, ಅದು ಮಗುವಿನ 
ಮೈಮೇಲೆ 'ಮೆಣಸಿನ ಬಕ್ಕಿ' (ಒಂದು ತರಹದ ಅತಿಯಾಗಿ ಚುಚ್ಚುವ ಉಷ್ಣತೆ) ಯನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ. ಬೇಸಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಉಷ್ಣತೆಯ ಪರಿಣಾಮ ತೀವ್ರವಾಗಿರುತ್ತದೆ. 


ಆದರೆ ಎಷ್ಟೋ ಸಲ ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಉಷ್ಣಾಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳ 
ಸೇವನೆಯನ್ನು ಪೂರ್ತಿ ಬಿಟ್ಟುಬಿಡುವದಿಲ್ಲ, ಮಗುವಿನ ಮೈಮೇಲಿನ ಪರಿಣಾಮಗಳ 
ಬಗೆಗಂತೂ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರವೇ ಹೇಳಲಾಗುತ್ತದೆ. ಉದಾಃ ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆ ಅದೇ ತಾನೇ 
ಹುಟ್ಟಿದ ತನ್ನ ಮಗುವಿನ ಹೊಟ್ಟೆಯ ಮೇಲಿಂದ ದೊಡ್ಡದಾದ ಕಂದು ಬಣ್ಣದ ಮಚ್ಚೆಯನ್ನು 
ತೋರಿಸಿ : "ಬಸುರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ನಾನು ಬಹುಶಃ ಹಲಸಿನ ಹಣ್ಣನ್ನು ಬಹಳವಾಗಿ 
ತಿಂದಿರಬೇಕು" ಎಂದಳು. ತಾವು ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ತಿಂದದ್ದು, ತಮ್ಮ ಭ್ರೂಣಕ್ಕೆ ಮತ್ತು ತಮ್ಮದೇ 
ಸ್ವಂತ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವದಷ್ಟೈ ಅಲ್ಲ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರವೂ ಮಗುವಿನ 
ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರು ನಂಬುವುದನ್ನು ಈ 
ಮೇಲಿನ ಮಾತು ಸ್ಪಷ್ಟಮಾಡುತ್ತದೆ. 


ಬರ್ಷಣ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ಆನಾರೋಗ್ಯ : 


ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದಂತೆ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಯಾವ ತರಹದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ದೂರವಿಡಬೇಕು ಎಂಬುದರ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗೆ ಸ್ಲಿರತೆ ಇದ್ದರೂ, ಅವುಗಳ ಅನಿಸಿಕೆ 
ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ ಭಿನ್ನಾಭಿಪ್ರಾಯ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ತಿಂದ 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಮತ್ತು ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಗಳ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ ಒಮ್ಮತದ ಅಭಿಪ್ರಾಯವಿದೆ. 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದಂತೆ (65.2% ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ) ಮತ್ತು 
ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ (45.2% ಜನರು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ) ಇವು ಬರ್ಷಣ ಪದಾರ್ಥಗಳು. 


ಅವಳು ಹೂಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೭೭ 


ಒಂದು ವಸ್ತು ದೇಹಕ್ಕೆ ಒಗ್ಗಿಕೊಳ್ಳದೆ, ದೇಹದಲ್ಲಿ ವಿಪರೀತ 
ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆಯಾಗುವುದನ್ನು ಬರ್ಷಣ ಶಬ್ದದ ಅರ್ಥವೆಂದು ಹೇಳಬಹುದು. 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಿರುವಾಗ, ಬಾಳೆಹಣ್ಣು, ಹಸಿತೆಂಗಿನಕಾಯಿ ಮಗುವಿಗೆ ಬರ್ಷಣವಾಗುತ್ತದೆ 
ಯಾಕೆಂದರೆ ಇದರಿಂದ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿರುವ ಮಗುವಿನ ಅಂಗಾಗಗಳ ಮೇಲೆ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮ 
ಆಗಿ, ಮುಂದೆ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಕಾಯಿಲೆಗಳಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಹಾಲೂಡುವ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಇತರ ವಸ್ತುಗಳು ಬರ್ಷಣವಾಗುತ್ತವೆ. 


ಎಲ್ಲ ಮಹಿಳೆಯರೂ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ 
ಮಗುವಿನ ಅನಾರೋಗ್ಯವನ್ನುಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂದು ಭಾವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯರು 
ಈ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಅತಿಯಾಗಿ ಸೇವಿಸಿದರೆ, ಮಗುವಿನ ದೇಹದಲ್ಲಿ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು 
ಕಫ ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ. ಆದರಿಂದ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಗುವಿಗೆ ನೆಗಡಿ, ಕೆಮ್ಮು, 
ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡು (ಒಂದು ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಇದಕ್ಕೆ ಹೊಟ್ಟೆಬೇನೆ ಅಥವಾ ಹೊಟ್ಟೆರೋಗ ) 
ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಅನಾರೋಗ್ಯದ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಹೀಗಿರುತ್ತವೆ: ಅತಿಯಾದ ಕಫ, ನೆಗಡಿ, 
ಕೆಮ್ಮು, ಪಕ್ಕಡಿಯ ಕೆಳಗೆ ಹೊಟ್ಟೆ ಉಬ್ಬುವದು, ಉಸಿರಾಟದ ತೊಂದರೆ, ಜ್ವರ ಹಾಗೂ 
ಮೂರ್ಛೆರೋಗ ಇವು ಮುಂದುವರಿದು ಮೃತ್ಯುವಿಗೇ ದಾರಿ ಮಾಡಿಕೊಡುತ್ತದೆ ಎಂಬ 
ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. ಸ್ಥಳೀಯ ವೈದ್ಯರೊಬ್ಬರು ಈ ರೀತಿಯ ಅನಾರೋಗ್ಯವನ್ನು ನ್ಯುಮೋನಿಯಾ 
ಎಂದು ಗುರುತಿಸುತ್ತಾರೆ. ಎಳ್ಳು ಹಾಗೂ ಶೇಂಗಾ ಇವೂ ಕೂಡ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ನೆಗಡಿ, ಕೆಮ್ಮು 
ಹಾಗೂ ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡು ಇವುಗಳೊಡನೆ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ. 


ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಗಳನ್ನು ತಂಪು ಎಂದು 
ವರ್ಗಿಕರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಅವು ಭ್ರೂಣದ ದೇಹದ ಮೇಲೆ ತಂಪು ಪರಿಣಾಮವನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ. (ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ದೇಹದ ಮೇಲಲ್ಲ) ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವುಗಳನ್ನು ತಿಂದರೆ, 
ಮಗುವಿನ ಪಕೃತಿಯ ಮೇಲೆ ಅದರ ಪ್ರಭಾವ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ : ಕಫ (ಆಯುರ್ವೇದದ 
ಪ್ರಕಾರ ಇದು ಮಾನವ ದೇಹದ ತ್ರಿದೋಷಗಳಲ್ಲಿ ಒಂದು)ವು ದೇಹದಲ್ಲಿ ಅತ್ಯಂತ 
ಪ್ರಭಾವಶಾಲಿಯಾಗಿರುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅನಾರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ 
ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಇದಲ್ಲದೆ ಎಳ್ಳು, ಶೇಂಗಾ ಹಾಗೂ ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಯಲ್ಲಿಯ ಎಣ್ಣೆಯ 
ಅಂಶ ದೇಹದಲ್ಲಿಯ ಕಫವನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸುತ್ತದೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಿದ ಆಹಾರದ ಪರಿಣಾಮವಾದ 'ಹೊಟ್ಟೆ ಅಂಡು ' 
ಬಾಲ್ಕಾವಸ್ಥೆಯ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬರಬಹುದು. ಆಯುರ್ವೆದ ಹೇಳುವಂತೆ, 


೭೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಜೀವನದ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ಆವಧಿಯಲ್ಲಿ ತ್ರಿದೋಷಗಳಲ್ಲಿ ಯಾವುದಾದರೂ ಒಂದು 
ಪ್ರಭಾವಶಾಲಿಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. (ಪಿತ್ತ, ಕಫ ಮತ್ತು ವಾತ). ಬಾಲ್ಯಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ 'ಕಘವು 
ಪ್ರಭಾವಶಾಲಿಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. ದೇಹಹಿಲ್ಲಿ ಇದು ಹೆಚ್ಚಾದರೆ ನೆಗಡಿ, ಕೆಮ್ಮು ಹಾಗೂ 
ನ್ಯುಮೋನಿಯಾದಂತಹ ತೊಂದರಗಳು ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ. ಕೆಲವರು ಹೇಳುವ ಪ್ರಕಾರ 
'ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡು ' ಮಗುವಿನ ಹನ್ನೆರಡನೆಯ ವಯಸ್ಸಿನವರೆಗೂ ಉಂಟಾಗಬಹುದು. ಆದರೆ 
ಕಫವನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುವ ಇತರ ಘಟನೆಗಳು ಮುಖ್ಯವಾದವು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಬ' ಹೇಳುವಂತೆ ಅವಳ ಮಗು 9 ತಿಂಗಳಿನದಿದ್ದಾಗ ಹೊಟ್ಟೆ ಅಂಡು ಉಂಟಾಯಿತು. 
ನಿಜವಾಗಿ ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ ಅವಳು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ತಿಂದಿದ್ದಳು. ಆದರೆ 
ಮಗುವಿಗೆ ಈ ಆನಾರೋಗ್ಯವು ತಂಪು ವಾತಾವರಣದಿಂದ ಉಂಟಾಗಿತ್ತು. ಹವೆ ಬಹಳ 
ತಂಪಾಗಿತ್ತು ಹಾಗೂ ಅಂತಹುದರಲ್ಲಿ ಅವಳು ಮಗುವಿಗೆ ತಣ್ಣೀರಿನ ಸ್ನಾನವನ್ನು 
ಮಾಡಿಸಿದ್ದಳು. ಇಂತಹ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ 'ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡು' ಉಂಟಾಗಿದ್ದು 
ಆಶ್ಚರ್ಯವೇನಲ್ಲ. 


ಸಂದರ್ಶನದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಭಾವೀ ತಾಯಂದಿರು ಸಂಧಿಗ್ದಕ್ಕೊಳಗಾಗಿದ್ದು 
ಕಂಡುಬಂದಿತು. ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಉಂಟಾಗುವ ಅತಿ ಕಾವನ್ನು ತಡೆಯಲು ತಂಪು 
ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಸೇವಿಸಬೇಕು. ಆದರೆ ಇಲ್ಲಿ ತಂಪು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಮಗುವಿಗೆ 
ನೆಗಡಿ, ಕೆಮ್ಮು ಹಾಗೂ ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡು ಉಂಟು ಮಾಡುವದರಿಂದ ಅವುಗಳನ್ನು 
ಸೇವಿಸಬಾರದು.ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ನನ್ನ ಸಹಾಯಕರೊಂದಿಗೆ ಈ ವಿಷಯವನ್ನು 
ಚರ್ಚಿಸಿದಾಗ, ಅವರು ತಂಪು ಗುಣಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಿಧ ಪ್ರಕಾರಗಳಿವೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಈ 
ಹಿಂದೆ ಆರ್ಯುವೇದದ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ನೋಡಿದಂತೆ ಕಾವು ಹಾಗೂ ತಂಪು ಇವು ಆಹಾರದ 
ಗುಣಗಳು. ಇವಲ್ಲದೇ ಏಳು ರುಚಿಗಳು ಇವೆ: ಸಿಹಿ, ಉಪ್ಪು, ಹುಳಿ, ತೀಕ್ಷ್ಣ, ಕಹಿ ಮತ್ತು 
ಖಾರ. ಆಹಾರ ಉಂಡಾಗ, ದೇಹದ ಮೊದಲ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ ರುಚಿ ಆಗಿರುತ್ತದೆ. ಶರೀರದ 
ಮುಂದಿನ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ ನಾವು ಆಹಾರವನ್ನು ನುಂಗಿ ಅದು ಜಠರಕ್ಕೆ ಬಂದಾಗ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. 
ಆಗ ಆಹಾರದ ಗುಣಗಳಾದ ಕಾವು ಮತ್ತು ತಂಪು ಇವುಗಳ ಪಾತ್ರ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಹಾಗಾಗಿ 
ಮಜ್ಜಿಗೆ ಹಾಗೂ ಮೊಸರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣಿಗಿಂತ ಬೇರೆಯಾಗಿವೆ. ಈ ಮೂರು ಪದಾರ್ಥಗಳು 
ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ತಂಪು ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ. ಆದರೆ ಅವುಗಳ ರುಚಿ 
ಬೇರೆಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ನನ್ನ ಸಹಾಯಕರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ಸಿಹಿ ಹಾಗೂ ತಂಪು 
ಪದಾರ್ಥ ಎಂದು ವರ್ಗಿಕರಿಸುತ್ತಾರೆ. ತಂಪುಗುಣವಲ್ಲದೆ, ಆಹಾರದಲ್ಲಿಯ ಎಣ್ಣೆಯ ಅಂಶ 
ದೇಹದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮವನ್ನುಂಟು ಮಾಡಿ ಕಫವನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸುತ್ತದೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೭೯ 


ಹೆಚ್ಚಿನ ಆಹಾರ ಮತ್ತು ಬಯಕೆ : 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಯಾವ ಯಾವ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದು ಎಂಬ ಬಗ್ಗೆ 
ಮನೇಕ ವಿಚಾರಗಳು ಮತ್ತು ನಿಯಮಗಳು ಇದ್ದರೂ ಸಹ, ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು 
ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗೆ ಅತೀ ಕಡಿಮೆ ನಿಯಮಗಳಿವೆ. ಮೇಲೆ 
ಹೇಳಿದಂತೆ ಕೆಲವು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಕಾವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಲು ಹೆಚ್ಚಿನ ಮಜ್ಜಿಗೆ ಹಾಗೂ 
ಮೊಸರನ್ನು ಸೇವಿಸಿದ್ದರು. 


ಕೇವಲ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು 
ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆಂದರು. ಆದರೆ, ಅದು ಅರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ಯವುದೇ ವಿಶೇಷ 
ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಅಲ್ಲ. ಕೇವಲ ತಮಗೆ ಅದು ಇಷ್ಟ ಎಂಬುದಕ್ಕಾಗಿ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 18 ಜನ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಅಂದರೆ 11.4% ರಷ್ಟು ಜನ ಹಸಿರು ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ" 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಇಲ್ಲಿ ಸಹ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ ಎಂದರೆ ಅದು ಅವರಿಗೆ ಬಹಳ ಇಷ್ಟ 
ಎಂಬುದೇ ಆಗಿದೆ. ಕೇವಲ ಕಲವೇ ಜನ ಅಂದರೆ 4 ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಮಾತ್ರ ಇದು 
ತಾಯಿಯ ಅಥವಾ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯವನ್ನು ವರ್ಧಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು ಸಂಬಂಧ ಕಲ್ಪಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಹಸಿರು ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಎದೆಹಾಲಿನ ಸ್ರವಿಸುವಿಕೆ ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ಕೆಲವರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ವಾಸ್ತವಿಕ ಅಂಶವೆಂದರೆ 36.6% ರಷ್ಟು ಬಹುಮಕ್ಕಳ ತಾಯಂದಿರು 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಮುಂಚಿನ ಮಗುವಿಗೆ ಎದಹಾಲುಣಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇದರಿಂದ ಗರ್ಭಿಣಿ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚು ಹಸಿರು ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ತಮ್ಮ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿಗೆ ಹಾಲುಣಿಸುವ 
ಸಲುವಾಗಿ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆಯೇ ವಿನಹ ತಾವು ಗರ್ಭಿಣಿಯರಾಗಿದ್ದಕ್ಕಾಗಿ ಅಲ್ಲ. ಸಾಕಷ್ಟು 
ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನದೇನನ್ನೂ ಅಥವಾ ವಿಶೇಷವಾದುದನ್ನೇನೂ 
ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಅವರು ; "ನಾವು ತಿನ್ನಬಾರದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಬಿಟ್ಟು, ಎಲ್ಲ 
ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತೇವೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ". 


ಹಲವಾರು ಮಹಿಳೆಯರು ಕೇವಲ ತಮಗೆ ಇಷ್ಟವಾದುದನ್ನು ಮತ್ತು ತಮ್ಮ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದಂತಹುದನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತೇವೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳ ದೊರಕುವಕೆ, ಅಂದರೆ ಆರ್ಥಿಕ ಅಂಶ ಹೆಚ್ಚಿನ ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಗೆ 
ತಡೆಯನ್ನುಂಟು ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಇರುವ ಇತರ ತಡೆಗಳೆಂದರೆ ಕುಟುಂಬದೊಳಗೆ 
ಆಹಾರದ ವಿತರಣೆ ರೀತಿ ಹಾಗೂ ಆಹಾರಕ್ಕಾಗಿ ಸ್ತ್ರೀಯರ ಇತರರ ಮೇಲಿನ ಅವಲಂಬನೆ. 
ಸಾಕಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಹಾಲು ಮೊಸರು ಅಥವಾ ಮಜ್ಜಿಗೆಯನ್ನು ಸೇವಿಸಲು 
ಇಷ್ಟವಿದ್ದರೂ ಸಹ, ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಹಸು ಇಲ್ಲದ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಅಥವಾ ಅವುಗಳನ್ನು ಕೊಳ್ಳಲು 


೮೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹಣವಿಲ್ಲದ್ದಕ್ಕಾಗಿ ಅದು ಸಾದ್ಯವಾಗಿಲ್ಲ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಹಣ್ಣುಗಳ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ ಸಹ ಇದೇ 
ಕಾರಣ ಕೇಳಿಬರುತ್ತದೆ, ಏಕೆಂದರೆ ಅವುಗಳನ್ನೂ ಸಹ ಮಾರುಕಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗುತ್ತ ದೆ. 
ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಗೆ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಅವಳಿಗೆ ವಿಶೇಷವಾದುದನ್ನೇನಾದರೂ 
ತಿನ್ನಬೇಕೆನಿಸುತ್ತದೆಯೇ ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ ಅವಳು "ನನಗೇನು ಇಷ್ಟವಾಗುತ್ತ ದೆ? ಒಂದು 
ವೇಳೆ ನನಗೆ ಇಷ್ಟವಾದುದೇನಾದರೂ ಇದ್ದರೆ, ಅದು ನನಗೆ ಸಿಗುವದು ಹೇಗೆ? ಅದನ್ನು 
ನಾನು ಹೇಗೆ ಕೊಳ್ಳಲಿ? ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಹಣವಿಲ್ಲ" ಎಂದು ಉತ್ತರಿಸಿದಳು. 


ಆದರೆ ಆರ್ಥಿಕ ಪರಿಸ್ಥಿತಿ ಚೆನ್ನಾಗಿದ್ದರೂ ಸಹ, ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ತಮ್ಮ ಕುಟುಂಬದ 
ಜನರೆಲ್ಲ ಏನನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆಯೋ ಅದನ್ನೇ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲಿದ್ದ 
ಒಬ್ಬ ಗರ್ಭಿಣಿಗೆ ಕೇಳಿದಾಗ ತನ್ನ ಗಂಡನ ಮನೆಯಲ್ಲಿದ್ದಾಗಿನ ತನ್ನ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ಬಗೆಗೆ ಅವಳು "ಅಲ್ಲಿ ನಾನು ಇತರರು ಏನನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದರೋ ಅದನ್ನೇ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದೆ" 
ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಅವಳು ವಿಶೇಷವಾದುದನ್ನೇನಾದರೂ ಸೇವಿಸಿದ್ದಾಳೆಯೇ ಎಂದು 
ಕೇಳಿದಾಗ ಅವಳ ತಾಯಿ "ತಿನ್ನಲು ನಮ್ಮಲ್ಲಿ ವಿಶೇಷವಾದದ್ದೇನಿದೆ? ಅವಳು ತನ್ನ ಗಂಡನ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತಾಳೆ. ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಏನನ್ನು ತಿನ್ನಲು ಅವಳಿಗೆ ಸಾಧ್ಯವಿದೆ? ಒಂದು ವೇಳೆ 
ವಿಶೇಷವಾದದ್ದೇನಾದರೂ ಬೇಕೆನಿಸಿದರೆ, ಅವಳ ಗಂಡನ ಮನೆಯವರು ಅದನ್ನು ಅವಳಿಗೆ 
ತಂದು ಕೊಡಬೇಕು" ಎಂದು ಉತ್ತರಿಸಿದಳು. | 


ಈ ಮೊದಲೇ ನೋಡಿದಂತೆ, ಅನೇಕ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಗಂಡನ ಮನೆಗಿಂತ 
ತಾಯಿಯ ಮನೆಯಲ್ಲಿದ್ದಾಗ ಉತ್ತಮ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ವಿಶೇಷ ಪರಿಣಾಮವನ್ನುಂಟು ಮಾಡುವ ಆಹಾರದ ಬಗೆಗೆ 
ಕೆಲವು ನಂಬಿಕೆಗಳಿವೆ. ಬಿಳಿ ಬಣ್ಣದ ಚರ್ಮವೇ ಶ್ರೇಷ್ಠ ಎಂಬ ಭಾವನೆಯಿರುವ ಈಗಿನ 
ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಸಾಕಷ್ಟು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಚರ್ಮದ ಬಳಿ ಬಣ್ಣಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆ 
ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಇಂತಹ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳೆಂದರೆ, ಬಾದಾಮಿ ಗೋದಿ (ಪೇಟೆಯಿಂದ 
ಡಬ್ಬಿಯಲ್ಲಿ ತಂದು ಹಾಲಿನ ಜೊತೆಗೆ ಸೇರಿಸಿ ಸೇವಿಸುವದು), ಕೇಸರವನ್ನು ಹಾಲಿನೊಡನೆ 
ಸೇವಿಸುವದು ಅಥವಾ ಜೀರಿಗೆಯನ್ನು ಬಡೇಸೋಪಿನೊಂದಿಗೆ ಸೇವಿಸುವದು ಇತ್ಯಾದಿ. 
ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಹೇಳಿದ ಇನ್ನೊಂದು ರೂಢಿ ಎಂದರೆ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆ ಯಲ್ಲಿ ಮಣ್ಣು ಇದ್ದಿಲ, 
ವಿಭೂತಿ ಅಥವಾ ಮಟ್ಟಿಕಲ್ಲನ್ನು ತಿನ್ನುವರು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆ ಶ್ಬಿಯಿಂದಿದ್ದಾ ಭೆ ೮೧ 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ತಿನ್ನಬೇಕೆನಿಸುವ ವಿಶೇಷ ಪದಾರ್ಥಗಳೆಂದರೆ (ಬಯಕೆ) ಹುಳಿ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಮಾವಿನಕಾಯಿ, ಉಪ್ಪಿನಕಾಯಿ, ಕಚ್ಚಾಹಣ್ಣುಗಳು, ಸವತೆಕಾಯಿ ಇವಲ್ಲದೇ 
ಮೋಸಂಬಿ, ದ್ರಾಕ್ಷಿ ಹಾಗೂ ಸೇಬು ಇಂತಹ ಹಣ್ಣುಗಳ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗೂ 
ಉಲ್ಲೇಖಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ ಸಾಮಾಜಿಕ ರಿವಾಜು : 


ಮಾಹಿತಿದಾರರ ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ನೋಡುತ್ತಿರಲಾಗಿ ಆಹಾರದ ಕುರಿತು ಇತರ - 
ಮುಖ್ಯ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಹಾಗೂ ಆವುಗಳನ್ನು ಕೊಳ್ಳುವುದು ಮುಂತಾಗಿ, ಮಹಿಳೆಯರ 
ಸ್ವಂತ ವಿಚಾರಗಳು ರೂಪುಗೊಳ್ಳುತ್ತದೆ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ 
ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗೆ (ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬದಲು) ಮುಖ್ಯ-ಇತರರ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು ದೊಡ್ಡ ಪಾತ್ರವನ್ನು ವಹಿಸುತ್ತವೆ. ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೆ, ಅವರಿಗೆ ಯಾರು ಕೆಲವು 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸಿದ್ದರು ಅಥವಾ ಕೆಲವು ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಲು 
ಹೇಳಿದ್ದರು ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, (ಒಂದಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಉತ್ತರಗಳು ಸಾಧ್ಯ), 43.7% ರಷ್ಟು 
ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯ ಹೆಸರನ್ನು ಹೇಳಿದರೆ, 44.3% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ 
ತಾಯಿಯ ಹೆಸರನ್ನು ಹೇಳಿದರು. ಇನ್ನಿತರ ಉತ್ತರಗಳಲ್ಲಿ ಅವರ ನೆರೆಹೊರೆಯವರು ಹಾಗೂ 
ಹಳ್ಳಿಯ ಇತರರು (26.6% ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದ್ದು), ಕುಟುಂಬದ ಹಿರಿಯರು (12.0% 
ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದ್ದು), ಕುಟುಂಬದ ಇತರ ಮಹಿಳೆಯರು (10.8% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು 
ಹೇಳಿದ್ದು) ಸೇರುತ್ತಾರೆ. 14.6% ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಮಾವ ಅಥವಾ ಗಂಡ ಎಂದು 
ಸಹ ಹೇಳಿದರು. ಕೇವಲ ಮೂರು ಜನ ಮಾತ್ರ ವೈದ್ಯರು ಅಥವಾ ದಾಯಿ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಮುಖ್ಯ-ಇತರರು ಎಂಬ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಬರುವ ಹಳ್ಳಿಯ ಜನ ಹಾಗೂ ಇತರ 
ನೆರೆಹೊರೆಯವರನ್ನು ಅವಲೋಕಿಸಿದಾಗ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿದ್ದಾಗ ನಿಷೇಧಿಸಬೇಕಾದ 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಅತ್ಯಂತ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿವೆ ಎಂದು ಕಾಣುತ್ತದೆ. 
ಇವು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ತಮ್ಮಷ್ಟಕ್ಕೆ ತಾವೇ ಬೆಳಿಸಿಕೊಂಡ ಬಂದ ನಂಬಿಕೆಯಂತೂ ಅಲ್ಲ. 
ಸಂದರ್ಶನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಉಪಯೋಗಿಸಿದ ವಾಕ್ಕಗಳು ಇದನ್ನು 
ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಅಃ ಬಸಿರಿಯರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ, ಸಾಸಿವೆ ಇವುಗಳನ್ನು ಅವರು 
ಹೇಳುವಂತೆ, ನೀನು ಬಸುರಿ ಇದ್ದಾಗ ತಿನ್ನಬಾರದು. 

ತಃ ಪಪ್ಪಾಯಿಯ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ ಹೇಗೆ? 

ಅಃ ನಾನು ಅದನ್ನು ತಿಂದಿಲ್ಲ. ಅವರು ಹೇಳುವಂತೆ, ಅದು ಬರ್ಷಣ. 


೮೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳ ತಾಯಿ ಸಂದರ್ಶನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಅಲ್ಲಿಯೇ ಇದ್ದಳು. 
ಅವಳು ತನ್ನ ಮಗಳು ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ ಇತರ ಎಲ್ಲ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ತಿನ್ನಲೇಬಾರದು "ಇದು ನಮ್ಮ ಪೂರ್ವಜರು ಮಾಡಿದ್ದು. ನಾವು ಇದನ್ನು ಕೇವಲ 
ಮುಂದುವರೆಸಿಕೊಂಡು ಹೋಗುತ್ತಿದ್ದೇವೆ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ನಮಗೆ ತಿಳಿದಂತೆ, ಮುಖ್ಯ-ಇತರರು ಎಂಬ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಅತ್ತೆಯೂ ಒಬ್ಬರು. 

ಆದರೆ ಮಹಿಳೆಯ ತಾಯಿ ಕೂಡ ದೊಡ್ಡ ಪಾತ್ರ. ವಹಿಸುತ್ತಾಳೆ. ಮೊದಲನೆಯ ಸಲ 

ರ್ಬಿಣಿಯಾದಾಗ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾಯಿಯ ಮನೆಗೆ ಹೆರಿಗೆಗೆ ಹೋಗುವದರಿಂದ ಅವರು 

ತಮ್ಮ ತಾಯಂದಿರಿಂದ ಬಹಳ ಪ್ರಭಾವಗೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಮಹಿಳೆಯು ಯಾವ ತರಹದ 

ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಾಳೆ ಎಂಬುದೂ ಒಂದು ಕಾರಣವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಈ ವೃತ್ಕಾಸವನ್ನು 
ಈ ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ನೋಡಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣ 


ಮುಗದದ ಹರಿಜನ ಕೇರಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರ ಗುಂಪೊಂದನ್ನು ಸಂದರ್ಶಿಸಿದಾಗ, 
ಅವರಲ್ಲಿ ಇಬ್ಬರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆ ಯಲ್ಲಿ ತಾವು ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ನಿಷೇಧಿಸುವ ಕೆಲವು ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಹೆಸರಿಸಿದರು. ಇನ್ನಿಬ್ಬರು ತಾವು ಹೆಚ್ಚೇನನ್ನೂ ವಿಚಾರಮಾಡದೇ ಎಲ್ಲ 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಿದೆವು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಅದರಲ್ಲಿಯ ವೃತ್ಕಾಸದ ಬಗೆಗೆ 
ಕೇಳಿದಾಗ, ಯಾವುದನ್ನೂ ನಿಷೇಧಿಸದ ಒಬ್ಬಳು "ಅವರು ತಮ್ಮ ಹಿರಿಯರ ಜೊತೆಗೆ 
ಇರುತ್ತಾರೆ. ಹೀಗಾಗಿ ಅವರ ಮಾತಿಗೆ ಮನ್ನಣೆ ನೀಡಲೇಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ನಾನು 
ನನ್ನ ಪತಿಯ ಜೊತೆಗೆ ಇದ್ದೇನೆ. ಜೊತೆಯಲ್ಲಿ ಬೇರೆ ಯಾರು ಇಲ್ಲ. ಹೀಗಾಗಿ ನನಗೆ 
ಬೇಕೆನಿಸಿದ್ದನ್ನು ನಾನು ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆ. ಇದನ್ನು ತಿನ್ನಬೇಡ ಎಂದು ಹೇಳುವವರು ಯಾರೂ 
ಇಲ್ಲ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಇನ್ನೂ ಮುಂದುವರೆದು ಅವಳು ತಾನು ತನ್ನ ಮೊದಲನೆಯ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಬಾಳೆ ಹಣ್ಣು, ಪಪ್ಪಾಯಿ ತಿನ್ನುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂದಳು. ಆಗ ಅವಳ ಅತ್ತೆ ಜೀವಂತವಿದ್ದು 
ಅವನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು ಎಂದ್ದಿದ್ದಳು. ಅತ್ತೆಯ ಮರಣ ಹೊಂದಿದ ನಂತರ ಎರಡನೇ ಸಲ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಾಗ ಅವಳು ಎಲ್ಲವನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದಳು. 


ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಜನರು 
(40.2%) ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯಂದಿರಿಂದ ಮೊತ್ತ ಮೊದಲಾಗಿ ಪ್ರ ಭಾವಿತರಾಗಿದ್ದೇವೆಂದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೮೩ 


ಹೇಳಿದರು. 29.2% ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ತಾಯಿಯ ಪ್ರಭಾವವೇ ಹೆಚ್ಚು ಎಂದು 
ಹೇಳಿದರು. ವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುವವರಲ್ಲಿ 24.4% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು 
ತಮ್ಮ ತಾಯಿಯ ಪ್ರಭಾವವೇ ಹೆಚ್ಚು ಎಂದು ಮತ್ತು 20% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ 
ನೆರೆ ಹೊರೆಯವರ, ಪ್ರಭಾವ ಹೆಚ್ಚು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯ ಪತಿ ಕೂಡ 
ಮುಖ್ಯವಾದ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತಾನೆ. ಪತಿಯ ಪಾತ್ರ ಮುಖ್ಯವಾದುದು ಎಂದು ಹೇಳಿದವರಲ್ಲಿ 
63.2% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಏಕ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೂ ಸಹ 11% 
ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯಿಂದ ಪ್ರಭಾವಿತರಾಗಿದ್ದರು. ಅತ್ತೆ ಅದೇ ಹಳ್ಳಿ ಅಥವಾ 
ಓಣಿಯಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಿದ್ದುದರಿಂದ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯಿಂದ 
ಪ್ರಭಾವಿತರಾಗಿದ್ದರು. ಅದಕ್ಕೆ ಇನ್ನೊಂದು ಕಾರಣವೆಂದರೆ ಅವರು ತಮ್ಮ ಮೊದಲ 
ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆ ಮಾವಂದಿರೊಂದಿಗೆಯೇ ವಾಸಿಸುತ್ತಿದ್ದುದು. ಅತ್ತೆ ಮಾವನ ಮರಣ 
ಅಥವಾ ಬೇರೆ ಮನೆ ಮಾಡಿದುದರಿಂದ ಮಹಿಳೆಯರು ಏಕ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಇಲ್ಲಿ ನಾವು ಇವುಗಳ ಹಿಂದಿರುವ ಇನ್ನೊಂದು ನಿಮಿತ್ತವನ್ನು ನೋಡಬಹುದುಃ 
ಅದು ಸ್ತ್ರೀಯರ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಸ್ಥಿತಿ ಇತರರಿಂದ ಆಗುವ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಭಾವ ಮೊದಲನೇ 
ಬಸಿರಿನ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಮೊದಲನೇಸಲ ಬಸಿರಾದ ಅನೇಕ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳಿಗೆ 
ತಾವು ಯಾವ ತರಹದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದು ಎಂಬುದು ಗೊತ್ತಿತ್ತು. 
ಆದರೆ ಏಕೆ ಎಂಬುದು ಗೊತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ಅವರಿಗೆ ಕೇವಲ ಇಂತಹ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ತಿನ್ನಬೇಡಿರೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಿದ್ದರು. ಕಾರಣ ಹೇಳುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 


ಪ್ರಕರಣ: 
ನಃ ಇದು ನನ್ನ ಮೊದಲನೆಯ ಬಸಿರು ನನ್ನ ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಅತ್ತೆ ನನಗೆ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು, 
ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಇವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬೇಡವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ ಯಾಕೆ ಎಂದು ಗೊತ್ತಿಲ್ಲ. 


ಇಂತಹುದೇ ಇನ್ನೊಂದು ಸಂದರ್ಶನದಲ್ಲಿ ನಾವು ಇನ್ನೊಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಯನ್ನು ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅವಳು ಸೇವಿಸಿದ ಆಹಾರದ ಬಗೆಗೆ ಕೇಳಿದಾಗ ಅವಳ ತಾಯಿ ಉತ್ತರಿಸಿದಳು. 
ಪ್ರಕರಣ: 

ತಾಯಿಃ " ಬಸಿರಿನ ಬಗೆಗೆ ಅವಳಿಗೇನು ಗೊತ್ತು? ಇದೇ ಅವಳ ಮೊದಲನೆಯ 
ಬಸಿರು. ಅವಳಿಗೆ ಅನುಭವವೇ ಇಲ್ಲ". 


೮೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕುಟುಂಬದ ಸ್ವರೂಪ ಮತ್ತು ಸ್ತ್ರೀಯ ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ ಎಂಬ, ಹಿನ್ನಲೆಯ ಎರಡೂ 
ನಿಮಿತ್ತಗಳಿಗೂ ಸಂಬಂಧವಿದೆ. 


ಶಾ 


ಮದುವೆಯ ನಂತರ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯ ಮನೆಯ ಕುಟುಂಬದೊಂದಿಗೆ 
ಹಾಗೂ ಮಕ್ಕಳೇ ಇಲ್ಲದವರು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ (92.9%) ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುತ್ತಾ ರೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗೆ ಹಚ್ಚಿನ 
ಪ್ರಭಾವ ಬೀರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳೆಂದರೆ, ಅತ್ತೆ ಹಾಗೂ ತಾಯಿ ಆದರೆ, ಇವರಿಬ್ಬರಲ್ಲಿ ಯಾರ 
ಪ್ರಭಾವ ಹೆಚ್ಚು ಎಂಬುದನ್ನು ನಿಖರಗೊಳಿಸುವದರಲ್ಲಿ ವೃತ್ಕಾಸ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ 
ನಿಜ ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ, ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯ 
ಪ್ರಭಾವವೇ ಹೆಚ್ಚು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಅವರು ಅಲ್ಲಿಯೇ ವಾಸಿಸುವದರಿಂದ, 
ತಮ್ಮ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಹೆಚ್ಚಿನ ಅವಧಿಯನ್ನು ಅವರು ಅಲ್ಲಿಯೇ ಕಳೆದಿರುತ್ತಾರೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ನಾವು 'ಸ' ಳನ್ನು ಅವಳ ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಸಂದರ್ಶಿಸಿದಾಗ, ಅವಳು 
ಬಸುರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ, ತನ್ನ ಗಂಡನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲವನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದಳೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. 
ಸಂದರ್ಶನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಅಲ್ಲಿಯೇ ಇದ್ದ ಅವಳ ತಾಯಿ ಪಪ್ಪಾಯಿ, ಬಾಳೆಹಣ್ಣು 
ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. "ಆದರೆ 'ಸ' ಬಸುರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ 
ಇವೆಲ್ಲವುಗಳನ್ನು ತಿಂದಿದ್ದಾಳೆಯಲ್ಲವೇ"? ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ 'ಸ'"ನಾನು ಅಲ್ಲಿ (ಗಂಡನ) 
ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತೇನೆ. ಇಲ್ಲಿ ಅಲ್ಲ” ಎಂದುತ್ತರಿಸಿದಳು. 


ಬೇರೊಂದು ಪ್ರಕರಣವು ಹಿನ್ನಲೆ ನಿಮಿತ್ತವಾದ ಸಂತನಾವಂತಿಕೆಯ ಪರಿಣಾಮವನ್ನು 
ಸುಂದರವಾಗಿ ಚಿತ್ರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ನಾವು ಆಳವಾದ ಅಧ್ಯಯನದ ಸಲುವಾಗಿ ಸಂದರ್ಶನಕ್ಕೆಂದು ಮುಗದಕ್ಕೆ ಹೋದಾಗ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿ ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳಾದ 'ಸ' ಅಷ್ಟೆ ಅಲ್ಲ ಅವಳ ಅತ್ತೆ (ಅ) 
ಹಾಗೂ ಅವಳ ನಾದಿನಿ (ಕ) ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದರು. ಅವಳ ನಾದಿನಿಯು ಹೆರಿಗೆಗೆಂದು ತವರು 
ಮನೆಗೆ ಬಂದಿದ್ದಳು. ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರಳಾದ 'ಸ' (23 ವರ್ಷ) ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯು 
ತಾನು ಪಪ್ಪಾಯಿಯೊಂದನ್ನು ಬಿಟ್ಟು ಎಲ್ಲವನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಏಕೆಂದರೆ 
ಅದು ಈ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ದೊರಕುವದಿಲ್ಲ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೮೫ 


ಮಗಳಾದ (ಕ) ಬೇರೆ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ತನ್ನ ಅತ್ತೆ ಮಾವನ ಜೊತೆಯಲ್ಲಿ ಇರುವವಳು. 
ತಾನು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು, ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಹಾಗೂ ಗೆಣಸನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸಿದ್ದಾಗಿ ಅವಳು ಹೇಳಿದಳು. 
ಅವಳ ಅತ್ತೆ ಹಾಗೂ ಗಂಡ ಅವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು ಅವಳಿಗೆ ಹೇಳಿದ್ದರು. ಅವಳ 
ತಾಯಿ (ಅ) ಅವರಂತೆಯೇ ತಮ್ಮ ಮಗಳು (ಕ) ಅವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು ಎಂದು 
ಒಪ್ಪುತ್ತಿದ್ದಳು. 


ಈ ವೃತ್ಕಾಸದ ಬಗೆಗೆ ಆಶ್ಚರ್ಯವೆನಿಸುತ್ತದೆ. (ಅ) ತನ್ನ ಮಗಳಾದ (ಕ) ಕೆಲವು 
ವಸ್ತುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ಆದರೆ (ಕ)ಳ ಜೊತೆಗೇ ವಾಸಿಸುವ ಅವಳ 
ಸೊಸೆ ಮಾತ್ರ ಅವುಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸಬೇಕೆಂದು ಹೇಳುವದಿಲ್ಲ. ಈ ಇಬ್ಬರು ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ 
ತಾರತಮ್ಮ ಏಕೆ ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ (ಕ) ಮನೆಯಲ್ಲಿ "ನಾನು ಹೆಚ್ಚು ಸ್ವತಂತ್ರಳಾಗಿದ್ದೇನೆ. 
ಮತ್ತು ಹಿರಿಯರಿಂದ ಯಾವುದೇ ವಿರ್ದಿಷ್ಟ ಮಾರ್ಗದರ್ಶನ ಇಲ್ಲ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 
ಅವಳ ಅತ್ತೆ (ಅ) "... ಈಗಾಗಲೇ ಅವಳಿಗೆ (ಸ) ಮೂರು ಮಕ್ಕಳಿವೆ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಮೊದಲ ಬಾರಿಗೆ ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದ ಹಾಗೂ ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯ ಮನೆಯ 
ಕುಟುಂಬದೊಂದಿಗೆ ವಾಸಿಸುವ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಆ ಕುಟುಂಬದ ವಿಚಾರಗಳಿಂದ 
ಅದರಲ್ಲಿಯೂ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆಯ ವಿಚಾರಗಳಿಗೆ ಹೊಂದಿಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ ಎನ್ನುವದು 
ಸ್ಪಷ್ಟ. ವಿವಾಹದ ನಂತರ ಪತಿ ಪತ್ನಿಯರಲ್ಲಿ ದೈಹಿಕ ಸಂಬಂಧವೇರ್ಪಟ್ಟ ನಂತರ ಮಹಿಳೆಯು 
ತನ್ನ ಫಲವತ್ತತೆಯನ್ನು ಸಿದ್ದಮಾಡಿತೋರಿಸಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಅದು ಎಷ್ಟು ಬೇಗ ಆದರೆ 
ಅಷ್ಟು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಮಗುವೊಂದಕ್ಕೆ ಜನ್ಮ ನೀಡುವದರಿಂದ ಆಕೆಯ ಸ್ಥಾನ ಹೆಚ್ಚು 
ಗಟ್ಟಿಯಾಗುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆ ನಿಶ್ಚಿತವಾಗಿಯೂ ಆಕಸ್ಮಿಕ 
ಗರ್ಭಪಾತವಾಗದಂತೆ ಜಾಗೂರೂಕತೆ ವಹಿಸುತ್ತಾಳೆ. ಇದರೊಡನೆಯೇ ಅವಳು ಮುಂದೆ 
ಮಗುವಿಗೂ ಯಾವುದೇ ಅನಾರೋಗ್ಯವುಂಟಾಗದಂತೆ ಎಚ್ಚರಿಕೆ ವಹಿಸುತ್ತಾಳೆ. ಇಲ್ಲವಾದರೆ 
ಅದಕ್ಕೆ ಮುಂದೆ ಹಿರಿಯರು ಅವಳನ್ನು ಜವಾಬ್ದಾರಳು ಮಾಡಬಹುದು. ಆದ್ದರಿಂದ ಅವಳು 
ನಿಶ್ಚಿತವಾಗಿಯೂ ತನ್ನ ಅತ್ತೆ ಹೇಳಿದುದನ್ನೆಲ್ಲ ಹೆಚ್ಚು ವಿಧೇಯಳಾಗಿ ಕೇಳುತ್ತಾಳೆ (ಅಥವಾ 
ಇನ್ನೊ ಮುಂದೆ ನೋಡುವಂತೆ ಅವಳು ಅತ್ತೆ ಹೇಳಿದುದನ್ನು ಕೇಳಿದಂತೆ ನಟಿಸುತ್ತಾಳೆ) 
ಆದರೆ ಹೆಚ್ಚು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ಮತ್ತು ಈಗಾಗಲೇ ಎರಡು 
ಗಂಡುಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತಿರುವ (ಸ) ಳು ಒಂದೇ ಮಗುವನ್ನು ಹೊಂದಿದವರಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು 
ಸ್ವತಂತ್ರರು. ಮನೆಯ ಹಿರಿಯರ ಮೇಲೆ ಅವರ ಅವಲಂಬನೆ ಕಡಿಮೆ. 


೮೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಸಾರಾಂಶ: 


ಈ ವರೆಗೆ ಸಂಗ್ರಹಿಸಿದ ಮಾಹಿತಿ, ಗರ್ಭವತಿಯರು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅತಿ 
ಉಷ್ಣತೆಯನ್ನು ನಿಯಂತ್ರಸಿ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನಲ್ಲಿಯ 
ವಿಕಾರರೂಪವನ್ನು ತಡೆಯುವದು ಅತೀ ಅವಶ್ಯಕ ಎಂದು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. ಅತಿಯಾದ 
ಉಷ್ಣತೆ ಉಂಟಾಗಲು ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ, ಆಹಾರ, ಬೇಸಿಗೆಯ ಬಿಸಿಲು, ಕಠಿಣ 
' ಪರಿಶ್ರಮ, ಅಲೋಪಥಿ ಔಷಧಿ ಹಾಗೂ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಪರ್ಕ. ಇಷ್ಟೆ ಅಲ್ಲ, ಮಗುವಿನ ದೈಹಿಕ 
ಪ್ರಕೃತಿಯ ಮೇಲೆ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ ತಾಯಿಯ ವರ್ತನೆ ಕೂಡ ಪ್ರಭಾವ ಬೀರುತ್ತದೆ. 
ಒಂದು ವೇಳೆ ತಾಯಿ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು, ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಹಾಗೂ ಸಾಸಿವೆಯನ್ನು ಅತಿಯಾಗಿ ತಿಂದರೆ 
ಅದರ ಪರಿಣಾಮವಾಗಿ ಮಗುವಿನ ದೇಹದಲ್ಲಿಯ 'ಕಫವು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ, ಅದು ಮುಂದೆ ಹೆರಿಗೆಯ 
ನಂತರ ಮಗುವಿಗೆ ನ್ಯುಮೊನಿಯಾ, ನೆಗಡಿ ಹಾಗೂ ಕೆಮ್ಮನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ. 
ಇವೆಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯನ್ನು, ಕೆಲವು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ನಿಷೇಧಿಸಬೇಕಾದಂತಹ ಅವಧಿಯಂತೆ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ನೋಡುತ್ತಾರೆಯೇ ವಿನ್ನು ಆಹಾರದ 
ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಮಾಡಬೇಕಾದ ಒಂದು ಅವಧಿಯಂತೆ ನೋಡುವದಿಲ್ಲ. ಮುಂದೆ, 
ನಾವು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯನ್ನು ಮಹಿಳೆ ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಒಂದು 
ಅವಧಿಯಂತೆ ನೋಡುವುದನ್ನು ಕಾಣುತ್ತೇವೆ. ಇದರೊಡನೆಯೇ ಹೆಚ್ಚಿನ ಮಹಿಳೆಯರು 
ವಿಶೇಷವಾಗಿ ತಮ್ಮ ಮೊದಲಿನ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆ ಅಥವಾ ತಾಯಿಯ 
ಪ್ರಭಾವಕ್ಕೆ ಒಳಗಾಗಿರುತ್ತಾರೆ ಎಂಬುದು ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. 


ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ವರ್ಷದ ಕೆಲವೇ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ದೊರೆಯುತ್ತದೆ ಎಂಬ 
ವಿಷಯವನ್ನು ಗಮನದಲ್ಲಿಟ್ಟುಕೊಂಡು ನೋಡಿದಾಗ, ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು 
ದೂರವಿರಿಸಬಯಸುವ ಮಹಿಳೆಯರು ಎಷ್ಟರ ಮಟ್ಟಿಗೆ ನಿಜವಾಗಿ ಹಾಗೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆಯೋ 
ಎಂದು ಸಂಶಯವೂ ಬರಬಹುದು. ಅಲ್ಲದೆ ಬಹಳಷ್ಟು ಜನರಿಗೆ ಅದನ್ನು ಕೊಳ್ಳಲೂ 
ಶಕ್ತಿಯಿಲ್ಲ. ಇದೇ ರೀತಿ, ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಥಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ 
ಮಾಂಸಾಹಾರವನ್ನು ನಿಷೇದಿಸುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ, ಅದು ಬಹಳ 
ತುಟ್ಟಿಯಾಗಿರುವದರಿಂದ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಮಾಂಸಾಹಾರದ ಸೇವನೆ ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ.ಗಿಣ್ಣ ಕೂಡ 
(ಕರು ಹಾಕಿದ ಆಕಳು ಅಥವಾ ಎಮ್ಮೆಯ ಕೊಲಾಸ್ತ್ರಮ್‌ದಿಂದ ತಯಾರಿಸಿದ ಒಂದು ಸಿಹಿ 
ತಿಂಡಿ) ಮೇಲಿಂದ ಮೇಲೆ ಯಾರ ಮನೆಯಲ್ಲೂ ಇರುವದಿಲ್ಲ. ಆದರೂ ಸಹ ಅದರ ಸೇವನೆ 
ನಾವು ಎಣಿಸುವದಕ್ಕಿಂತ ಸ್ವಲ್ಪ ಹೆಚ್ಚೇ ಇರಬಹುದು. ಏಕೆಂದರೆ, ಅದು ತುಂಬಾ 
ರುಚಿಯಾಗಿದ್ದು ಇತರರೊಡನೆ ಹಂಚಿ ತಿನ್ನುವ ಒಂದು ಪದಾರ್ಥವಾಗಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೮೭ 


ಇದಕ್ಕೆ ವಿರುದ್ದವಾಗಿ, ಸಾಕಷ್ಟು ಜನರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸುತ್ತಾರೆ, ಏಕೆಂದರೆ, 
ಅದು ಮಗುವಿನ ಆನಾರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಸಾಮಾನ್ಕ ಜನರ 
ಕೈಗೆಟುಕಒಹುದಾದಂತಹ ಕಡಿಮೆ ಬೆಲೆಯ ಹಣ್ಣು ಎಂದರೆ ಅದೊಂದೇ. ಆದ್ದರಿಂದ ಅದನ್ನು 
ತಿನ್ನುವದು ಒಳ್ಳೆಯದಲ್ಲ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದ್ದರೂ ಸಹ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಲ್ಲಿ ಅದರ ಸೇವನೆ 
ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕೈಕೊಂಡ 
ವಿವಿಧ ಸರ್ವೇಗಳಲ್ಲಿ ಒಂದಾದ' ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶಗಳ ಬಗೆಗಿನ ಸರ್ವೆಯಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬಂದ 
ವಿಷಯವೆಂದರೆ, ಸಾಕಷ್ಟು ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದ್ದರೂ 
ಕೂಡ, ಸಂದರ್ಶನದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬಂದ ವಿಷಯವೆಂದರೆ 50% ಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು 
ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದರು. ಇದಕ್ಕೆ ವಿರುದ್ದವಾದ ಪ್ರಕರಣಗಳೂ ಕಂಡು 
ಬಂದವು. ಕೆಲವು ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಸರ್ವೇ ಮಾಡಿದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ತಿನ್ನುವದು 
ಕಂಡುಬಂದಿತು. ಆದರೆ ಅವರೇ ಸಂದರ್ಶನಗಳಲ್ಲಿ ತಾವು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಹೀಗೆ ಯಾವುದಾದರೂ ಒಂದು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥವನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು 
. ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದ್ದರೂ ಸಹ ಅದರ ಅರ್ಥ ಅದನ್ನು ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ತ್ಯಜಿಸಬೇಕು 
ಎಂದೇನೂ ಅಲ್ಲ. ಹಲವು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ಸ್ವಲ್ಪವೇ ತಿಂದರೆ, ಅದರಿಂದೇನೂ 
ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಹಾನಿಯಿಲ್ಲ, ಆದರೆ ಅದನ್ನು ಅತಿಯಾಗಿ ತಿಂದರೆ ಮಾತ್ರ ತೊಂದರೆ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಗರ್ಭಿಣಿ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾನು ಏನನ್ನು ಹೇಳುತ್ತಾರೋ ಅದನ್ನು ನಿಜವಾಗಿಯೂ 
ಪಾಲಿಸುತ್ತಾರೋ ಇಲ್ಲವೋ ಎಂಬ ಸಮಸ್ಯೆ 'ಮುಖ್ಯ-ಇತರರು' ಬೀರುವ ಪ್ರಭಾವದ 
ಮೇಲೆಯೂ ಅವಲಂಭಿಸಿದೆ. ಹಿರಿಯರಿಗೆ ಗೌರವ ತೋರಿಸಬೇಕೆಂಬ ಸಾಮಾಜಿಕ ಪದ್ದತಿ 
ಇರುವದರಿಂದ, ಗರ್ಭಿಣಿ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಹೇಳಿದಂತೆಯೇ ನಿಜವಾಗಿ ನಡೆಯುತ್ತಾರೋ 
ಇಲ್ಲವೋ ಮತ್ತು ತಮ್ಮ ಅತ್ತೆ ಮತ್ತಿತರರ ಮಾತಿಗೆ ನಿಜವಾಗಿ ವಿಧೇಯರಾಗಿರುತ್ತಾರೋ 
ಇಲ್ಲವೋ ಎಂಬುದು ನಿಖರವಾಗಿ ತಿಳಿಯುವದಿಲ್ಲ. ಈ ತರಹದ ಸಾಮಾಜಿಕ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಹೇಗೆ ಹೊಸ ಹಾದಿಯನ್ನು ಹುಡುಕುತ್ತಾರೆ ಎಂದು ಈ ಕೆಳಗಿನ 
ಉದಾಹಗಣೆಗಳು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 
'ಲ' ಎಂಬವವಳ ಸಂದರ್ಶನವು ಅವಳ ತಾಯಿ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಆಯಿತು. ಅವಳ 


ಅತ್ತೆ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಇತ್ಯಾದಿಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬೇಡವೆಂದು ಹೇಳಿದ್ದಳು ಎಂದು ಅಂದಳು. ಆದರೆ, 
ನಿಜವಾಗಿ ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ ಅವಳು ಅವುಗಳನ್ನು ತಿಂದಿದ್ದಳು. ಅವಳು ಬಾಳೆಹಣ್ಣು 


೮೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ತಿನ್ನುವದನ್ನೂ ಅವಳ ಅತ್ತೆ ನೋಡಿಲ್ಲ ಎಂಬುದನ್ನು ಅವಳು ನಗುತ್ತ ಹೇಳಿದಳು. 
ಸಂದರ್ಶನದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 'ಲ್ಲ' ಳ ಗಂಡ ಅಲ್ಲಿಯೇ ಇದ್ದ. 'ಲ' ತನ್ನ ತಾಯಿಯ ಮಾತನ್ನು 
ಕೇಳಲಿಲ್ಲವೆಂಬ ವಿಷಯ ಅವನಿಗೆ ಇಷ್ಟವಾಗಲಿಲ್ಲ. ಸೊಸೆಯು ಯಾವಾಗಲೂ ತನ್ನ ಅತ್ತೆಯ 
ಮಾತನ್ನು ಕೇಳಬೇಕು ಅಥವಾ ಕೇಳುವಂತೆ ನಟಿಸಬೇಕು. ಬೇಡವೆಂದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ಗುಟ್ಟಾಗಿ ತಿಂದರೆ ಒಳ್ಳೆಯದು. ಸತ್ಯ ಸಂಗತಿ ಎಂದರೆ, ಅವಳ ಗಂಡ ಅವಳಿಗಾಗಿಯೇ 
ಪೇಟೆಯಿಂದ ಬಾಳೆಹಣ್ಣುಗಳನ್ನು ತಂದಿದ್ದ. ಆದರೆ ಅವಳು ಅದನ್ನು ಎಲ್ಲರೆದುರಿಗೆ ಹೇಳಿ, 
ಒಪ್ಪಿಕೊಂಡು, ತಾನು ತನ್ನ ಅತ್ತೆಯ ಮಾತಿನಂತೆ ನಡೆಯಲಿಲ್ಲ ಎಂಬುದರ ಬಗೆಗೆ ಜಂಬ 
ಕೊಚ್ಚಿಕೊಳ್ಳಬಾರದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಕ' ಎಂಬುವವಳ ಸಂದರ್ಶನದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವಳು ಬಸಿರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ತಾನು 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಇತ್ಯಾದಿ ತಿನ್ನತ್ತಿದ್ದಳು ಎಂಬುದನ್ನು ಹೇಳಿದಳು. ಇತರರಂತೆ ಅವಳೂ 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಒಳ್ಳೆಯದಲ್ಲ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾಳೆಯೇ ಹೇಗೆ ಎಂದು 
ಅವಳನ್ನು ನಾವು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವಳು ಯಾವುದೇ ಚಿಂತೆಯಿಲ್ಲದೇ ಎಲ್ಲವನ್ನೂ ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆ 
ಎಂದುತ್ತರಿಸಿದಳು. ಆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವರ ಕುಟುಂಬದ ಹಿರಿಯ ಮಹಿಳೆಯೊಬ್ಬಳು ಒಂದು 
ನಮ್ಮ ಮಾತನ್ನು ಕೇಳಿದರು. ಆಗ 'ಕ' ಒಮ್ಮೆಲೇ "ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು 
ತಿನ್ನಬಾರದು" ಹಾಗೂ "ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ" ಎಂದು 
ಹೇಳಲಾರಂಭಿಸಿದಳು. 


ಈ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ 'ಕ' ಆ ಹಿರಿಯ ಮಹಿಳೆಗೆ ಗೌರವ ನೀಡಿದಳು ಮತ್ತು ಇಂತಹ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಅವಳು ನಿಜವಾಗಿ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದರೂ ಸಹ ಅವುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ ಎಂಬಂತೆ 
ನಟಿಸಿದಳು. 


ಹೀಗೆ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ನಿಶ್ಚಯವಾಗೂ ಕೆಲವು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ತಿಂದೇ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. 
ಆದರೆ ಪ್ರಮಾಣ ಸ್ವಲ್ಪ ಕಡಿಮೆ ಇರಬಹುದು. ಏಕೆಂದರೆ ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವಳ ಮಗುವಿಗೆ ಆನಾರೋಗ್ಯ 
ಉಂಟಾದರೆ ಅಥವಾ ಮಗು ಕೆಮ್ಮು ನೆಗಡಿ ಅಥವಾ ಹೊಟ್ಟೆಅಂಡುನಿಂದ ಸತ್ತರೆ, ಎಲ್ಲರೂ "ಅವಳು 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ಬಾಳೆಹಣ್ಣ ತಿಂದಿದ್ದರಿಂದಲೇ ಹಿಗಾಯಿತು' ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


ಹೊಸ (ಅತ್ತೆಯ) ಮನೆಯಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಸ್ಥಾನವನ್ನು ಬಲಪಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು, 
ಸ್ಪತಂತ್ರವಿಲ್ಲದವರು ಹಾಗೂ ತಮ್ಮ ಫಲವತ್ತತೆಯನ್ನು ಸಾಧಿಸಿ ತೋರಿಸಲು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೮೯ 
ಬಯಸುವವರು, (ಅದರಲ್ಲೂ ಮೊದಲ ಸಲ ಬಸಿರಿಯಾದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು) 'ಬ' 
ಮಾಡಿದಂತೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 


ಬಃ "ಯಾವುದೇ ತರಹದ ಅಪಾಯಗಳನ್ನು ತಡೆಯುವದು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಅದೊಂದು 
ಕೇವಲ ಮುನ್ನೆಚ್ಚರಿಕೆ. (ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಇತ್ಯಾದಿಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು ಎಂಬುದು). ಅವರು 
ಹೇಳಿದಂತೆ ಕ್ರಮ ಅನುಸರಿಸುವದು ಒಳ್ಳೆಯದು ಏಕೆಂದರೆ, ಒಂದು ವೇಳೆ ಮಗುವಿನ 
ಆರೋಗ್ಯ ಹೆಚ್ಚು ಕಡಿಮೆ ಆದರೆ, ಅದಕ್ಕೆ ನಮ್ಮನ್ನು ಬೈಯುತ್ತಾರೆ". 


ಅಧ್ಯಾಯ ೭ : ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ 
ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಮತ್ತು 
ಇತರ ನಡುವಳಿಕೆಗಳು : 


ಆರನೇ ಅಧ್ಕಾಯದ ಆಹಾರ ಸೈವನೆಯ ಗುಮಮಟ್ಟದ ವಿಚಾರವನ್ನು 
ಮುಂದುವರಿಸುತ್ತಾ ಇಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪರಿಣಾಮದ ಕುರಿತ ನಂಬಿಕೆಗಳಿಗೆ ಒತು 
ಕೊಡುತ್ತೇವೆ. 


ಸಾಕಷ್ಟು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಅವರು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ 
ಹಾಗೂ ಉಳಿದ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಪ್ರ ಮಾಣದಲ್ಲಿ ಆಗುವ ವ್ಯ 
ಬಗೆಗೆ ಕೇಳಿದಾಗ, ಸುಮಾರು 54.4% ರಷ್ಟು ಮಹಿ ಯರು ತಾವು ಬಸಿರಿನ 
ತಿಂಗಳೊಳಗೆ ಸರಾಸರಿ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿಯೇ ಊಟ ಮಾಡು ನ್ಯ ದ್ಲೆವು ಹಾಗೂ ಕೊನೆಯ ಮೂರು 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆವು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಸುಮಾರು 
30% ಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚು ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಊಟವನ್ನೇ 
ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಸುಮಾರು 12% ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲಿನ 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಹಾಗೂ ನಂತರ ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆವೆಂದು 
ಹೇಳಿದರು. 


ಹಳ್ಳಿಯ ಮಹಿ ಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ಲೆಕ್ಕವನ್ನು ಅಮವಾಸ್ಕೆ ಅಥವಾ 
ಹುಣ್ಣಿಮೆಯಿಂದ ಹಿಡಿಯುತ್ತಾರೆ. ಆವ ದೃಷ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯು ಹತ್ತು 
ಚಂದ್ರಮಾನ ತಿಂಗಳುಗಳು. ಆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಈ ಹತ್ತು ತಿಂಗಳುಗಳ 
ಅವಧಿಯ ಒಳಗೆಯೇ ಆಗುತ್ತದೆ. 


ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ 6 ತಿಂಗಳಿನಿಂದ, ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸಲಾರಂಭಿಸುತ್ತಾರೆ. ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಈ ಪ್ರ ಮಾಣ 54.4% ರಷ್ಟು ಆಗುತ್ತದೆ. 
(10286) ಈ ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರ ಸಂಖ್ಯೆ 
42.7% (೨67). 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯೧ 


ಕೇವಲ ಏಳು ಜನ ಗರ್ಬಿಣಿಯರು ಮಾತ್ರ ತಾವು ಅಂತರರಾಷ್ಟ್ರೀಯವಾಗಿ 
ನಿರ್ದೇಶಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಅಳತೆಗೆ ಅನುಗುಣವಾಗಿ ಸರಾಸರಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆವೆಂದು 
ಹೇಳಿದರು. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿ ಊಟದಲ್ಲಿಯೂ ಅವರು 1 ಅಥವಾ 1% 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದರು. ಅವರು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದರ ಕಾರಣವನ್ನು ಕೇಳಿದಾಗ, 
ಅವರು "ನಮಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬೇಕೆನಿಸುತ್ತಿತ್ತು" ಅಥವಾ "ನಮಗೆ ಹಸಿವೆಯಾಗಿದ್ದಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚು 
ತಿಂದೆವು” ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದ ಮಹಿಳೆಯರು ವಾಂತಿ, 
ಸಂಕಟಗಳಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿದ್ದರಿಂದ ಸರಾಸರಿ ಊಟವನ್ನು ಮಾಡಲಾಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂದರು. 
ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅವರು ಸರಾಸರಿ ಊಟವನ್ನು ಮಾಡಲು ಆರಂಭಿಸಿದರು. ಆದರೆ 
ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ತಿಂದರು. ಒಟ್ಟಿನಲ್ಲಿ ನೋಡಿದಾಗ, 
ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು ಅರ್ಧಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿಂದೆವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಒಬ್ಬ ಮುಖ್ಯ ಮಾಹಿತಿದಾರಳಾದ 
ದೇವರಹುಬ್ಬಳ್ಳಿಯ ರಾತ್ರಿ ಶಾಲೆಯ ಉಪಾಧ್ಯಾಯಿನಿ ಇದೊಂದು ಅತೀ ಸಾಮಾನ್ಕವಾದ 
ಲಕ್ಷಣ ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


"ಡಾಕ್ಟರರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದು ಚಲೋ. ಹೆಣ್ಮಕ್ಕಳಿಗೆ 
ಆರಾಮಲನಿಸುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಹಳ್ಳಿಯ ದಿನನಿತ್ಯದ ಜೀವನದಾಗ ಹೆಣ್ಮಕ್ಕಳು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 
ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ. ಬಸಿರು ಉದ್ದವಾಗಿ ಹತ್ತನೆಯ ತಿಂಗಳು ಸನಿಹ ಬಂದಾಗ ಅವರು ಮತ್ತೆ 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ". 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ 
ಆಹಾರ ಪದ್ದತಿ ಹೇಗೆ ಬದಲಾಯಿತೆಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಅದರಲ್ಲಿ ಕೆಲವರು ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೇಗೆ ಕ್ರಮೇಣವಾಗಿ ಅವರ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆಯಾಯಿತು ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. "ದಿವ್ಸಾ ದಿವ್ಸಾ ನಾ ಕಡಿಮೆ ತಗೋತೇನಿ'. 


ಇನ್ನು ಕೆಲವರು, ಊಟದ ಪದ್ದತಿಯನ್ನು ಬದಲಾಯಿಸಿದರು : ದಿನಕ್ಕೆ ಎರಡು 
ಊಟ ಹಾಗೂ ಒಂದು ತಿಂಡಿಯ ಬದಲು ಇಡೀ ದಿನದಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಎರಡು ಊಟ 
ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಅಥವಾ ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿ ಊಟ ಮಾಡುವುದರ ಬದಲಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು ಸಲ 
ಟಿಫನ್‌ ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದರು. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ತಾವು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದ ರೊಟ್ಟಿಗಳ ಸಂಖ್ಯೆಯಲ್ಲಿ 


ಬದಲಾವಣೆ ಮಾಡಿಕೊಂಡಿದ್ದನ್ನು ಹೇಳಿದರು. 


೯೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳ ವಿಶ್ಲೇಷಣೆಗಾಗಿ 
ಈ ಕೆಳಗೆ ನಾವು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಮಾಡಿದ (N=-67) ಹಾಗೂ 
ಕಡಿಮೆ ಊಟಮಾಡಿದ (೪-86) ಮಹಿಳೆಯರ ಎರಡು ಉಪಗುಂಪುಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸಿದ್ದೇವೆ. 
ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತ ದ್ಲೆವೆಂದು ಹೇಳಿದ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರನ್ನು ಇದರಲ್ಲಿ ಸೇರಿಸಿಲ್ಲ. 


ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು ಕಾರಣಗಳು: 


ಬಸಿರಿನ ಬೇರೆಬೇರೆ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ಅಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪರಿಮಾಣದ ಬಗೆಗೆ ಇರುವ 
ಹೇಳಿಕೆಗಳನ್ನು ಕೇಳಿದ ನಂತರ, ನಾವು ಅವರಿಗೆ ಅವರು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
(ಅಂತರರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಸಲಹೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಪ್ರಕಾರ) ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರವನ್ನು ಯಾಕೆ 
ಸೇವಿಸುತ್ತಿಲ್ಲವೆಂದು ಕೇಳಿದಾಗ ಅವರು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಕೊಡುತ್ತಿದ್ದ ಉತ್ತರವೆಂದರೆ "ಹೆಚ್ಚು 
ತಿಂದರೆ ನಮಗೆ ತ್ರಾಸ ಆಗುತ್ತದೆ". 


ಬೇರೆ ಬೇರೆ ತರಹದ ತೊಂದರೆಗಳನ್ನು ನಾವು ಕಾಣಬಹುದು. ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆ ಯಲ್ಲಿ, 
ಹೆಣ್ಮಕ್ಕಳ ಅನಿಸಿಕೆಯಂತೆ, ಹೆಚ್ಚಿನ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ ಆಗುವ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು 
ನಾವು ಟೇಬಲ್‌ ನಂ. 7.1 ರಲ್ಲಿ ನೋಡಬಹುದು. ಈ ಪರಿಣಾಮಗಳಲ್ಲಿ ಬಹಳಷ್ಟು ಪರಸ್ಪರ 
ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ ಹಾಗೂ ಅದಕ್ಕನುಗುಣವಾಗಿ ಕ್ರಮ ಬದ್ದವಾಗಿ ಅವನ್ನು 
ತೋರಿಸಲಾಗಿದೆ. ತಾವೇಕೆ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ಅಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತೇವೆ ಎಂಬುದಕ್ಕೆ ಇವು ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಕಾರಣಗಳು ಎಂದು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದ್ದಕ್ಕೆ ನಾವು ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆ ಕೊಡುತ್ತೇವೆ. i 


ನಮಗೆ ತ್ರಾಸು ಆಗುತ್ತದೆ : ಕಡಿಮೆ ಹಾಗೂ ಸರಾಸರಿ ಅಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ 
ಬಹಳಷ್ಟು ಜನ ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರವನ್ನು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಿದರೆ 
ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಉತ್ತರಿಸಿದರು. 


ಗಃ "ನಾವು ಬಸಿರಿರುವಾಗ ಎರಡು ಜೀವದವರಿರುತ್ತೇವೆ. ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ನಮಗೆ 
ತ್ರಾಸಾಗುತ್ತದೆ”. 


ಈ ಪರಿಣಾಮವು ಮುಖ್ಯವಾಗಿರುವದರಿಂದ ಈ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ಅದನ್ನು ಬಹಳ 
ಸಲ ಉಲ್ಲೇಖಿಸಲಾಗಿದೆ. ಹೆಚ್ಚಿನ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ ಮಹಿಳೆಯರ ಆರೋಗ್ಯದ 
ಅನಿಸಿಕೆಯ ಮೇಲೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ, ಹಾಗಾಗಿ ಅವರು ಹೆಚ್ಚು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂಬುದನ್ನು ಅದು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯೩ 


ಹುಳಿಸುಡುವದು : ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಉಲ್ಲೇಖಿಸಿದ ವಿಶೇಷ ತೊಂದರೆ ಎಂದರೆ ಹುಳಿಸುಡುವದು. 
ಹುಳಿಸುಡುವದರಿಂದ ಅವರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಾಗುವದಿಲ್ಲ. ಹುಳಿಸುಡುವದರ ಮೂಲ 
ಕಾರಣವು ಬಹಳ ಕುತೂಹಲಕಾರಿಯಾಗಿದೆ. (ಸ) ಹೇಳುವಂತೆ ಅವಳು 5ನೇ ತಿಂಗಳಿನಂತರ 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾಳೆ. 


(ಸ) "ನಾ ಯಾಕ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇನ ಅಂತ ನಿಮಗೆ ಗೊತ್ತತಿ? ನನ್ನ ಹೊಟ್ಟೆಯಾಗ 
ಕೂಸೈತಿ ಅದಕ್ಕೆ ತೆಲೆ ತುಂಬ ಕೂದಲ ಆದ್ದರಿಂದ ನನಗೆ ಹುಳಿಸುಡುತ್ತದೆ. ಆದಕ್ಕ ನಾ 
ಕಡಿಮೆ ತಿನತೇನ''. 


ಭ್ರೂಣದ ಮೈತುಂಬ ಕೂದಲು ಬಹಳ ಇರುವದರಿಂದ ಹುಳಿಸುಡುವ ತೊಂದರೆ 
ಸುರುವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಧಾರವಾಡದಲ್ಲಿ ನಸಿರಗ ಹೋಮ್‌. 
ಹೊಂದಿದ ಖಾಸಗಿ ವೈದ್ಯರೊಬ್ಬರು (ಅಲ್ಲಿ ಹಳ್ಳಿಯ ಮಹಿಳೆಯರು ಬಹಳ ಬರುತ್ತಾರೆ) 
ಜನರಲ್ಲಿ ಈ ನಂಬಿಕೆಯನ್ನು ನೀರಿಕ್ಸಿಸುತ್ತಾರೆ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ಮೈಮೇಲಿನ ಕೂದಲನ್ನು 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದಕ್ಕಾಗಿ ಟಾನಿಕಗಳನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಹುಳಿಸುಡುವದನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟಲು 
ಇರುವ ಸ್ಥಳೀಯ ಉಪಾಯವೆಂದರೆ, ತಿನ್ನುವ ಸುಣ್ಣವನ್ನು ಗಂಟಲಿನ ಹೊರಭಾಗಕ್ಕೇ 
ಹಚ್ಚುವದು. ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಹುಳಿಸುಡುವದನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವರ ಸಲುವಾಗಿ 
ಹಾಲು,ಮಜ್ಜಿಗೆ ಅಥವಾ ಮೊಸರನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಟೇಬಲ್‌ ನಂ. 7.1 ಬಸಿರಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು ಕಾರಣಗಳು. 


ಹೋ ರ ಕ 
ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು 
ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು ಕಾರಣಗಳು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇವೆಂದು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಿಯಾಗಿ 
ಹೆಳಿದ ಮಹಿಳೆಯರ ಸಂಖ್ಯೆ ಮತ್ತು% ಹೇಳಿದ ತಿನ್ನುತ್ತೇವೆಂದು 
ಮಹಿಳೆಯರ ಸಂಖ್ಯೆ ಮತ್ತು% 
ನಮಗೆ ತ್ರಾಸಾಗುತ್ತದೆ 60.5% 40.3% 
ಹುಳಿಸುಡುವದು 44.2% 23.9% 
ಉಸಿರಾಟದ ತೊಂದರೆ (ಇಕ್ಕಸ ಇತಾದಿ) 38.4% 25.4% 
ತಡೆಯುವದಿಲ್ಲ (ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ) 34.9% 9.0% 


ತುಂಬಿದ ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದ ಬಂದ 
ಹೊಟ್ಟೆನೋವು 32.6% 23.9% 


೯೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ವಾಂತಿ 31.4% 26.9% 
ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇರುವದರಿಂದ 

ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಲಾಗುವುದಿಲ್ಲ 23.3% 11.9% 
ಅಜೀರ್ಣವಾಗುತ್ತದೆ 22.1% 10.4% 
ಕೆಲಸ ಮಾಡಲಾಗುವುದಿಲ್ಲ 20.9% 45% 

ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬೇಕೆನಿಸುವದಿಲ್ಲ 19.8% 13.4% 
ತಾಯಿಯ'ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ 

ಅವಶ್ಯವಿರುವಷ್ಟು ಮಾತ್ರ 18.6% 34.4% 
ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಲಾಗುವದಿಲ್ಲ 16.3% 14.9% 
ಆಯಾಸವೆನಿಸುತ್ತದೆ, 

ಬೇಸರವಾಗುತ್ತದೆ 16.3% 4.5% 

ಮಗು ಓಡಾಡುವದಿಲ್ಲ 14.0% «+ MAIR 
ಮಗು ಚಲಿಸದಿರುವದರಿಂದ 

ನಮಗೆ ತ್ರಾಸಾಗುತ್ತದೆ 12.8% 9.0% 

ಶಕ್ತಿ ಇಲ್ಲ 9.3% 3.0% 

ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳು 4.7% 6.0% 

ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಉಳಿಯುತ್ತದೆ 4.5% 

ಆಹಾರ ದೊರಕದೆ ಇರುವದು ಸ 3.0% 

ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಹಂಚಿಕೆ 3.0% 


ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ 
1586 1567 


ಪಚನವಾಗುವದಿಲ್ಲ/ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ/ಶಕ್ತಿ ಇಲ್ಲಃ ಅನೇಕ ಸ್ತ್ರೀಯರು, ಅದರಲ್ಲೂ 
ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಅದಕ್ಕೆ ಹೇಳಿದ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ ಎಂಬುದು, ನನ್ನ ಸಹಾಯಕರು 'ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ' 
ಎಂಬ ಶಬ್ದವನ್ನು ಅನೇಕಬಾರಿ ತಿನ್ನಲು ಇರುವ ಯೋಗ್ಯತೆ ಎಂದು ಭಾಷಾಂತರಿಸಿದರು. 
ಆದರೆ, ಇನ್ನೂ ಹೆಚ್ಚು ಸರಿಯಾದ ಶಬ್ದವೆಂದರೆ ಪಚನಶಕ್ತಿ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ 
ಪಚನದ ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗುವದರಿಂದ, ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲು ಆಗುವದಿಲ್ಲ. 
ಜೀರ್ಣಕ್ಕೆ ಇನ್ನೊಂದು ಶಬ್ದವೆಂದರೆ, ಪಚನ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯೫ 


'ಮ' ಬಸಿರಿನ 5ನೇಯ ತಿಂಗಳು ನಂತರ ಒಂದು ಪೂರ್ತಿ ಊಟ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ. 
ಅವಳು "ಪೂರ್ತಿ ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ" ಎನ್ನುತ್ತಾಳೆ. 


ಬಸಿರಿನ 5ನೇಯ ತಿಂಗಳು ನಂತರ 'ಸ' ಪೂರ್ಣ ಊಟಕ್ಕಿಂತ ಸ್ವಲ್ಪ ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ. ಅವಳು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ "ಒಂದು ವೇಳೆ ನಾವು ಪೂರ್ತಿ ಊಟ ಮಾಡಿದರೆ ತ್ರಾಸು 
ಆಕ್ಕತಿ, ಕಪ್ಪೂದಿಲ್ಲ. 


ಅವರಲ್ಲೊಬ್ಬರು ಹೀಗೆ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


ಆಃ "ಕಪ್ಪು ಹೆಚ್ಚಿದರೆ, ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ತಿನಬಹುದು. ಎಲ್ಲರೂ ಅವರವರ ಕಪು ) 
ಹಂಗ ಆಹಾರ ತಿನತಾರ". ಇನ್ನೂ ಮುಂದೆ ಅವಳು ಇದಕ್ಕೆ ಶಕ್ತಿಯ ಸಂಬಂಧ ಕಲ್ಪಿಸುತ್ತಾಳೆ. 
ಶಕ್ತಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿದ್ದರೆ, ಕಪ್ಪು ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ. ಹಾಗೂ ಅಂತಹವರು ಹೆಚ್ಚು ಊಟ 
ಮಾಡಬಹುದು. ಸಾಕಷ್ಟು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಈ ರೀತಿ ಶಕ್ತಿ ಕಪ್ಪು ಹಾಗೂ ಆಹಾರದ 
ಸೇವನೆಗೆ ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಕಲ್ಪಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇದರೊಳಗಿನ ಒಂದು ಸಾಮಾನ್ಯ ಸಂಗತಿ ಎಂದರೆ, 
ಆರೋಗ್ಯದ ತೊಂದರೆ ಇರುವ ಅಥವಾ ಅಶಕ್ತ ಮಹಿಳೆಯರ ಕಪ್ಪ ) ಕಡಿಮೆ ಇರುತ್ತದೆ. 
ಹೀಗಾಗಿ ಅವರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಹೆಚ್ಚು ಆರೋಗ್ಯದ (ಶಕ್ತಿಯುಳ್ಳ) 
ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಅಹಾರವು ಹೆಚ್ಚು ಸುಲಭವಾಗಿ ಜೀರ್ಣವಾಗುದರಿಂದ ಅವರು ಹೆಚ್ಚು 
ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಬಹುದು. ವ್ಯಕ್ತಿಯ ವಯಸ್ಸಿನೊಡನೆ ಶಕ್ತಿಯು ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ. 
ಜೀವನದಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಹೆಚ್ಚು 'ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಸದ್ಯದ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಹಾಗೂ ಮೊದಲಿನ ಬಸಿರುಗಳಿಗೆ 
ಹೋಲಿಸಿದಾಗ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದುದು ಕಂಡುಬಂದಿತು. ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣವು ಅದನ್ನು 
ಚಿತ್ರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣಃ 

ಅಃ "ಅವಳು ಇದನ್ನು ಕೂಡಾ ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ : ಮೊದಲನೆಯ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ಹೆಚ್ಚು ಇರುತ್ತದೆ. ಆ ಸಲ ಅವಳಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದು ಸಾಧ್ಯವಿತ್ತು. 
ಆದರೆ ಎರಡನೆ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದುದರಿಂದ ಅವಳು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದಳು. 
ಮೂರನೆಯ ಸಲ ಮತ್ತೆ ಬಸಿರಾದಾಗ, ಮತ್ತೂ ಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದು ಎರಡನೆ 
ಸಲಕ್ಕಿಂತಲೂ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿದಳು'. 


೯೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 
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; "ಹಾಗಿದ್ದರೆ, ಅದೇಕೆ ಹಾಗೆ?" 
ಅ ಃ "ಅವಳಿಗೆ ಅಶಕ್ಷಿ ಯುಂಟಾಗಿತ್ತು. ಆದ್ದರಿಂದ ಊಟ ಮಾಡುವ ಸಾಮರ್ಥ್ಯ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗಿತ್ತು". 


ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯರಾದ ದೇವರಹುಬ್ಬಳ್ಳಿಯ ರಾತ್ರಿಶಾಲೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ 

ಮಾಡುವವರೊಬ್ಬರು ಈ ಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗುವದರಿಂದ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ 

ುತ್ತು ಸಂತಾನವಂತಿಕೆಯ ಬಗೆಗೆ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಅವರು ಅದನ್ನು ತದನಂತರದ 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಗಳ ನಡುವಿನ ಸಣ್ಣ ಅಂತರಗಳಿಗೆ ಸಂಬಂಧ ಕಲ್ಪಿಸುತ್ತಾರೆ. 


"ನಿಮಗೆ ಈಗ ಹೆರಿಗೆ ಆಗಿದೆಯಂದೂ ಅದರಿಂದ ಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿದೆಯಂದು 
ತಿಳಿಯಿರಿ. ಆಗ ಸರಿಯಾದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ನೀವು ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆ, ಮತ್ತೆ 
ನೀವು ಗರ್ಭಧರಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಆಗ ನಿಮಗೆ ಸ್ವಲ್ಪ ಸಮಯದ ಅವಕಾಶ ದೊರಕಿ, 
ಸುಧಾರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಶಕ್ತಿಯನ್ನು ಮರಳ ಪಡೆಯಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ಅದು ಇದು ನಗರಗಳಲ್ಲಿ 
ಸಾಧ್ಯ. ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಅದು ಹಾಗಿಲ್ಲ". 


ಇನ್ನೊಂದು ವಿಶೇಷ ಪ್ರಕರಣವನ್ನು ಮುಂದೆ ಹೇಳಲಾಗಿದೆ. ಅದರಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬರುವ 
ಮಹಿಳೆ ಅವಳಿಗೆ ಕೆಟ್ಟ ದೆವ್ವ ಹಿಡಿದಿದ್ದರಿಂದ ಕಪ್ಪು ಇಲ್ಲದಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದಳು. 
ಇದನ್ನು ನಂತರ ನೋಡೋಣ. 


ಇಕ್ಕಾಸೆ/ಆಯಾಸ/ವಾಂತಿಃ ಬಹಳ ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ತಿಂದರೆ 
ತಮಗೆ ಇಕ್ಕಸ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಇದೊಂದು ಅಚ್ಚ ಹಳ್ಳಿಯ ಕನ್ನಡ 
ಶಬ್ದ, ಕಿಟೆಲ್‌ ಬರೆದ (1894) ಇಂಗ್ಲಿಷ ಕನ್ನಡ ಶಬ್ದಕೋಶದಲ್ಲಿ ಇದು ಕಾಣಿಸುವದಿಲ್ಲ. 
ಆದರೆ, ಮೈಸೂರು ಕನ್ನಡ ಶಬ್ದ ಕಕಾಸ್ಸ ಅದೇ ಅರ್ಥವನ್ನು ತೋರಿಸುವಂತೆ ಕಾಣುತ್ತದೆ. 
ಅದನ್ನು, ಹೊಟ್ಟೆ ಅತಿ ಹಚ್ಚು ಭಾರವಾಗಿರುವದರಿಂದ ಅಥವಾ ಜೋರಾಗಿ 
ಓಡಿಬರುವದರಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ (ಜೋರು ಉಸಿರಾಟ ಮುಂತಾದ) ತೊಂದರೆ ಎಂದು 
ವಿವರಿಸಿದ್ದಾರೆ. 


ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಇಕ್ಕಸ ಎಂಬುದು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದರೊಂದಿಗೆ ಜೋಡಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ. 
ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬರು ಇಕ್ಕಸವನ್ನು ಹೃದಯ ಮತ್ತು ಹೊಟ್ಟೆ ಇವುಗಳ 
ನಡುವಿನ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ ಅಂದರೆ ಎದೆಯಲ್ಲಿ ಉಂಟಾಗುವ ನೋವು ಎಂದು ವಿವರಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಹಳ್ಳಿಯ ರೋಗಿಗಳನ್ನೇ ಹೊಂದಿದ ಧಾರವಾಡದ ವೈದ್ಯರೊಬ್ಬರು, ಎದೆಯಲ್ಲಿ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯೭ 


ಕಂಡುಬರುವ ಎಲ್ಲ ತೊಂದರೆಗಳಿಗೂ ಇಕ್ಕಸ ಎಂದೇ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ ಎಂದರು. ಮಾಹಿತಿದಾರರು 
ಹೇಳಿದ ಲಕ್ಷಣಗಳೆಂದರೆ : ಮಗು: ಹಾಗೂ ಆಹಾರ ಎರಡು ಅಲ್ಲಿಯೇ ಇರುವದರಿಂದ, 
ಹುಳಿಸುಡುವದು, ಹೊಟ್ಟೆಭಾರವಾಗಿರುವದು, ಉಸಿರಾಟದ ತೊಂದರೆ, ಹೃದಯಬಡಿತ, 
ಅಜೀರ್ಣ, ವಾಯುಪ್ರಕೋಪ, ವಾಂತಿ, ಆಯಾಸ, ಸುಸ್ತು ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಆಗದಿರುವುದು, 
ಸರಿಯಾಗಿ ನಡೆಯಲು ಆಗದಿರುವುದು. ಅತಿಯಾಗಿ ಊಟ ಮಾಡಿದ ವ್ಯಕ್ತಿಗೆ ಇಕ್ಕಸ 
ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರು "ಉಟವಾದ ಮೇಲೆ 1% - 2 ತಾಸುಗಳ ಬಳಿಕ 
ಇಕ್ಕಸ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಇಕ್ಕಸ ಎಂದರೆ ಕೆಲವು ತೊಂದರೆಗಳು. ಕೆಲಸ ಅಥವಾ ಏನಾದರೂ 
ಮಾಡಲು ಆಸಕ್ತಿ ಇಲ್ಲದೇ ಇರುವದು" ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇಕ್ಕಸ ಯಾರಿಗೂ 
ಉಂಟಾಗಬಹುದು ಆದರೆ, ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ಈ ತೊಂದರೆ ಬಹಳ ಬೇಗ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. 
ಏಕೆಂದರೆ, ಅವರ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇರುತ್ತದೆ. 


ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇರುವದರಿಂದ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಾಗುವದಿಲ್ಲ/ತುಂಬಿದ 
ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದ ಬರುವ ಹೊಟ್ಟೆನೋವು/ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಲು ಸಾದ್ಯವಾಗುವದಿಲ್ಲ/ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 
ತಿನ್ನಬೇಕು ಎನಿಸುವದಿಲ್ಲ/ಹಾಗೆ ತಿನ್ನವದು ತಾಯಿಯ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕಷ್ಟೇ ಒಳ್ಳೆಯದುಃ ಮೇಲೆ 
ಹೇಳಿದಂತೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇರುವದರಿಂದ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ಇಕ್ಕಸ ಬಹಳ ಬೇಗನೇ 
ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ಅದನ್ನು ನಾವು ನೋಡಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣಃ 
ಸಂ: ಬಸಿರಿನಹತ್ತನೆಯ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ನೀವು ಎಷ್ಟು ಉಟಮಾಡುತ್ತೀರಿ? 
ಜ ಃ ಹತ್ತನೆಯ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ನಾನ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನತ್ತೇನೆ. 
ಸಂ 8 ಯಾಕೆ ನೀವು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೀರಿ? 
ಅ 8. ಬಸಿರಿನವ್ಕಾಳೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ಕೂಸು ಒಜ್ಜೆ ಆಕ್ಕೈತಿ. ತಾಯಿ, ಕೂಸು 


ಇಬ್ಬರೂ ಒಜ್ಜೆ ...., ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿಂದರೆ ಇಕ್ಕಸ ಶುರು ಆಕ್ಕೈತಿ. 


ಸಂದರ್ಶನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಮೇಲಿಂದ ಮೇಲೆ "ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ 
ಇದೆ ಹಾಗಾಗಿ ನಾನು ಕಡಿಮೆ ಉಣ್ಣುತ್ತೇನೆ" ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಒಂದು ಮುಖ್ಯ ಅಂಶ ಎಂದರೆ 
ಸ್ಥಳಿಯ ಕನ್ನಡ ಭಾಷೆಯಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿ ಹೆಂಗಸಿಗೆ "ಅವಳು ಹೊಟ್ಟಿಲೆ ಇದ್ದಾಳೆ" ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಅದರೆ ಅಕ್ಷರಶಃ ಅರ್ಥವೆಂದರೆ, ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯೊಂದಿಗೆ ಇದ್ದಾಳೆ ಎಂದು. 
ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ 'ಹೊಟ್ಟೆ ಹೋಯಿತು' 'ಹೊಟ್ಟೆಸತ್ತು ಹೋಯಿತು' ಅಥವಾ 'ಹೊಟ್ಟೆ 
ಮುಗಿಯಿತು, 'ಹೊಟ್ಟೆ ನಿಂತು ಹೋಯಿತು' ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆ ದವಾಖಾನೆಗೆ 


೯೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹೋದಾಗ, ಭ್ರೂಣದ ವಿಕಲಾಂಗತನ ಗೊತ್ತಾಗಿ, ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ವೈದ್ಯರು ಮಾಡಿಸಿದಾಗ, 
ಅವಳು "ತನ್ನ ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ತೊಳೆದರು" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಆಹಾರವೂ ಕೂಡ ಹೊಟ್ಟೆಗೆ 
ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ವರದಿಗಳಲ್ಲಿ ನೋಡಿದರೆ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಉಂಡ ಆಹಾರ 
ಹಾಗೂ ಮಗು ಒಂದೇ ಕಡೆಯಲ್ಲಿ ಅಂದರೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತವೆ ಎಂದು ತಿಳಿದಿರುತ್ತಾರೆ 
ಎಂಬುದು ಗೊತ್ತಾಗುತ್ತದೆ. ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಸಾಕಷ್ಟು ಜನರಿಗೆ ಮಗು ಎಲ್ಲಿ 
ಇರುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ಉಂಡ ಆಹಾರ ಎಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು ಗೊತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ಒಬ್ಬ ಬಡ 
ಮಾಹಿತಿದಾರಳು ನಗುತ್ತ ಹೇಳಿದ್ದೇನೆಂದರೆಃ "ನಮಗೆ ಹೆಂಗ ತಿಳೀಬೇಕು?ನಾವೇನು ವೈದ್ಯರಲ್ಲ. 
ನಾವು ಬರೀ ದುಡಿಯತ್ತೇವೆ, ಊಟ ಮಾಡುತ್ತೇವೆ ಅಷ್ಟೇ" ಎಂದು. 


ಕೆಲವರು ಮಗು ಹಾಗೂ ಆಹಾರ ಒಂದೇ ಕಡೆಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತವೆಂದು ನಂಬಿದ್ದರು. 
ಕೇವಲ ಕೆಲವರು ಮಾತ್ರ ಮಗು ಬೇರೆ ಕಡೆ ಇರುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು: 'ಮಗು ಕೂಸಿನ 
ಚೀಲದಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತದೆ. ಸುಶಿಕ್ಷಿತ ಮಹಿಳೆಯರು ಸಂಸ್ಕೃತ ಶಬ್ದ 'ಗರ್ಭಕೋಶ'ವನ್ನು 
ಉಪಯೋಗಿಸಿದರು. ಆದರೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ದೇಹದ ಭಾಗಗಳಾದ ಜಠರ, ಉದರ ಹಾಗೂ 
ಗರ್ಭಾಶಯಗಳು ಇರುವ ಸ್ಥಳವು ಹೊಟ್ಟೆ ಎಂದು ಕರೆಯಲ್ಪಡುತ್ತದೆ. 


ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಇರುವದರಿಂದ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೆವೆ 
ಅಥವಾ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಒಬ್ಬ ಸೂಲಗಿತ್ತಿ ಇದನ್ನು: "ಮಗು 
ಬೆಳೆಯುತ್ತಿರುತ್ತದೆ. ಅದರಲ್ಲೂ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ. ಆದ್ದರಿಂದ 
ಬಸುರಿ ಹೆಂಗಸು ದಿನೇ ದಿನೇ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ" ಎಂದು ಸ್ಪಷ್ಟೀಕರಿಸುತ್ತಾಳೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ 5-6 ನೇ ತಿಂಗಳಿನವರೆಗೆ ಮಗುವಿನ ಆಕಾರ ಪೂರ್ಣಗೊಂಡಿರುತ್ತದೆ. 
ಅದರ ನಂತರ ಮಗು ಬೆಳೆಯಲಾರಂಭಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು ನಂಬಿಕೆ. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿ 
ಮುಂದುವರೆದಂತೆ, ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿನ ಹೆಚ್ಚು ಜಾಗವನ್ನು ಮಗು ಅವರಿಸುತ್ತದೆ. ಹೀಗಾಗಿ 
ಆಹಾರಕ್ಕೆ ಕಡಿಮೆ ಸ್ಥಳ ಉಳಿಯುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು 
ದೊಡ್ಡದಾಗಿರುತ್ತದೆಂದು ಮುಕ್ತವಾಗಿ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


"ಮಗು ದೊಡ್ಡದಿದ್ದರೆ, ಅದಕ್ಕ ಹೆಚ್ಚು ಜಾಗಾ ಬೇಕು, ಹೀಗಿದ್ದಾಗ ನಾವು ಹೆಚ್ಚು 
ತಿಂದರೆ, ನಮಗೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಾಗ ತೊಂದರೆಗಳು ಆಗತಾವ". 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೯೯ 


ಇದೊಂದು ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ಗಾತ್ರದ ನಡುವೆ ಇರುವ 
ಹಿಮ್ಮುಖವಾದ ಸಂಬಂಧವನ್ನು ಸೂಚಿಸುವ ಮುಖ್ಯಪಾದ ಹೇಳಿಕೆ. ಆ ಕುರಿತ ಸಾಹಿತ್ಯವನ್ನು 
ನೋಡಿದಾಗ, ಅಭಿವೃದ್ದಿ ಹೊಂದುತ್ತಿರುವ ರಾಷ್ಟ್ರಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಹಿಳೆಯರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಅವರಿಗೆ ದೊಡ್ಡ ಗಾತ್ರದ ಮಗು ಬೇಡ. ಆದರೆ, ಇಲ್ಲಿ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಅಂತ್ಯಭಾಗದಲ್ಲಿ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿರುವದರಿಂದ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ 
ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಮಗು ಹೆಚ್ಚು ಜಾಗವನ್ನು ಆವರಿಸಿದರೆ, ಸಹಜವಾಗಿಯೇ ಆಹಾರಕ್ಕೆ 
ಜಾಗ ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ. 


ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇರುವದರಿಂದ ಬಸಿರಿ ಹೆಂಗಸರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ ಎಂಬ ಹೇಳಿಕೆಯನ್ನು ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡುಬರುವ ವಿಚಾರವಾದ 
"ಹೊಟ್ಟೆತುಂಬುವವರೆಗೆ ಉಣ್ಣುತ್ತಾರೆ/ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ" ಎಂಬುದರ ಜೊತೆಗೆ ಜೋಡಿಸಬೇಕಾಗಿದೆ. 


ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವರು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಹೊಟ್ಟೆ ಬಹಳ ತುಂಬಿ, ನೋವು ಅಥವಾ ಹೊಟ್ಟೆ 
ಬಿಗಿದಂತಾಗುವದು ಅರಂಭವಾಗುತ್ತದೆ. ಇದರ ಬಗೆಗೆ ಅನೇಕ ವರದಿಗಳು ಬಂದಿವೆ. ಇದೇ ರೀತಿ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ನಮಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಿಕ್ಕೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. "ನಾನು ಸಾಮಾನ್ಯ ಊಟ 
ಮಾಡಿದರೆ, ಹೋಟ್ಟೆ ತುಂಬುತ್ತದೆ. ಅದಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಾರೆ. ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬೇಕೆಂದು 
ಅನಿಸುವದಿಲ್ಲ". 


ಪ್ರಕರಣ : "ಡಾಕ್ಟರರು ನನಗೆ ಹಣ್ಣು, ರೊಟ್ಟಿ, ಅನ್ನ ಹಾಗೂ ಕಾಯಿಪಲ್ಲೆ ಹೆಚ್ಚು 
ತಿನ್ನಾಕ ಹೇಳ್ಕಾರ. ಅದರಿಂದ ನನ್ನ ಮೈಯ ರಕ್ತ, ನನ್ನ ಆರೋಗ್ಯ ಸುಧಾರಿಸಬಹುದು 
ಹಂಗ ಕುಸೂ ಕೂಡ ಚನ್ನಾಗಿ ಬೆಳೀಬಹುದು. ಆದರ ನಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನೂದಿಲ್ಲಃ ಅದನ್ನು 
ಮಾಡಾಕ ಆಗೂದಿಲ್ಲ. ಹೊಟ್ಕಾಗ ಎಷ್ಟು ಹಿಡಿತದೋ ಅಷ್ಟ ಊಟ ಮಾಡಬೇಕು, ಅಷ್ಟು 
ಸಾಕು". 


ಕೆಲವು ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಅವರು ಏಕೆ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಲಿಲ್ಲ ಎಂದು 
ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವರಿಗೆ ಸಿಟ್ಟು ಬಂತು ಹಾಗೂ ಅವರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದು ಸಾಧ್ಯವಾಗುವುದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಅವರು ಹೀಗೆ ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ತಿನ್ನುವದು ತಾಯಿಯ 
ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ತಕ್ಕುದಾದುದು ಎಂದು ಹೆಳುತ್ತಾರೆ. 


ಮಗು ಚಲಿಸುವದಿಲ್ಲ/ಮುಗು ಚಲಿಸುವದಿಲ್ಲ ಹಾಗೂ ನಮುಗಿ 
ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತ ದೆ/ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗುತ್ತದೆ. 


೧೦೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿರುವ ಮಗು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಹೆಚ್ಚು ಭಾಗವನ್ನು 
ಆಕ್ರಮಿಸುತ್ತ ಹೋದಂತೆ, ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡಿದಾಗ ಇಕ್ಕಸ ಹಾಗೂ ಹೊಟ್ಟೆ. ನೋವು 
ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ.ಆದರೆ ಅತಿಯಾಗಿ ತಿನ್ನುವದು ಎಂದರೆ ಮಗುವಿಗೆ ಓಡಾಡಲು, ಚಲಿಸಲು 
ಸ್ಥಳ ಉಳಿಯುವದಿಲ್ಲ. ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಓಡಾಡಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತ ದೆ. 


'ಹ' ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಪ್ರಮಾಣದ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾಳೆ. 
ಅವಳು "ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಇದ್ದಾಗ, ಅದು ಓಡಾಡುತ್ತದೆ. ಆದರ ಓಡಾಟ ಬಂದಾದರೆ 
ನಾವು ಊಟ ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ" ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾ ಲ್ಲೆ, ಕ 


ಮಗು ಚಲಿಸುವದು ನಿಂತಾಗ, ಎಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲು ತಾಯಿಗೆ ತ್ರಾಸಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ : | 


ರಃ "ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರವನ್ನು ತಿಂದರೆ, ನಮಗೂ ತೊಂದರೆಯಾಗುವದಿಲ್ಲ ಮಗು 
ಕೂಡ ಚಲಿಸುತ್ತದೆ. ಮಗು ಓಡಾಡುತ್ತಿದ್ದರೆ ನಮಗೆ ತೊಂದರೆ ಆಗುವದಿಲ್ಲ" ಎನ್ನುತ್ತಾಳೆ. 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುವ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು, 
ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಉಳಿಯುತ್ತದೆ ಎಂಬ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿಯೇ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತೇವೆಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಮಗುವಿನ ಚಲನವಲನ ಇಲ್ಲದಿರುವದು ಹಾಗೂ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿರುವದು 
ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಹೊದಿವೆ.*ಇದನ್ನು ಮುಂದೆ ವಿವರವಾಗಿ ಚರ್ಚಿಸೋಣ. 


` ಆಯಾಸ/ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಹಾಗೂ ಸರಿಯಾಗಿ ನಡೆಯಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗದಿರುವದು : 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವಂತಹ ಹಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಹೆಚ್ಚು 
ತಿನ್ನಲಿಲ್ಲ ಏಕೆಂದರೆ, ಆದರಿಂದ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಹಾಗೂ ಸರಿಯಾಗಿ ನಡೆಯಲು ಅಗುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 'ರ' ಹೇಳುವಂತೆ ಈ ತೊಂದರೆಯೊಡನೆ ಇಕ್ಕಸ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದೆ. - 
"ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ಇಕ್ಕಸ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ನಮಗೆ ದಣಿವಾದಂತೆನಿಸುತ್ತದೆ. ಮಲಗಿದರೆ 
ಒಳ್ಳೇಯದು ಎನಿಸುತ್ತದೆ. ಕುಳಿತುಕೊಳ್ಳಬೇಕೆನಿಸುತ್ತದೆ. ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು 
ಸಾಧ್ಯವಾಗುವದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ, ಗಂಡನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ನಾವು ಕೆಲಸ ಮಾಡಲೇಚೇಕಾಗುತ್ತ ದೆ. 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ತೊಂದರೆಯೇನಿಲ್ಲ. ಹೆಚ್ಚು ಒಳ್ಳೆಯ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು 
ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ". | | 


ಮೇಲೆ ಉಲ್ಲೇಖಿಸಿದ ಇತರ ಕಾರಣಗಳು ಸಹ ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ. 


'ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತದೆ. ಆದರಿಂದ ಒಟ್ಟು ಭಾರ ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ. ಹೆಚ್ಚು 


` ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೦೧ 


ಆಹಾರ ತಿಂದರೆ ಇನ್ನೂ ಭಾರ ಎನಿಸುತ್ತದೆ. ಆರಾಮವಾಗಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಹಾಗೂ 
ನಡೆದಾಡಲು ಆಗುವದಿಲ್ಲ". . 


ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯೊಬ್ಬಳು ಈ ಮೇಲಿನ ವಾದದ ಬಗೆಗೆ ವಿವರಣೆ ನೀಡುತ್ತಾಳೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಗೆ 
'ಹೊಟ್ಟೆ ಬಿಗಿದುಕೊಂಡಿರುವ'ದರಿಂದ ಇರುವದರಿಂದ ಹೇಗೆ ಅವಳಿಗೆ ಬಾಗಲು ಹಾಗೂ 
ಭತ್ತವನ್ನು ಕೊಯ್ಯಲು ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ವಿವರಿಸುತ್ತಾಳೆ. ಅದರಲ್ಲೂ 
ಆರ್ಥಿಕವಾಗಿ ಕೆಳಮಟ್ಟದಲ್ಲಿರುವ ಬಸುರಿ ಹೆಂಗಸರು ಹೊಲಗಳಲ್ಲಿ ಆಗಲಿ ಅಥವಾ ಕಲ್ಲಿನ 
ಖಣಿಗಳಲ್ಲಿ ಆಗಲಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡದೇ ಇರಲೂ ಆಗುವದಿಲ್ಲ. ಅವರು ಹಣ ಗಳಿಸಲೇಬೇಕು. 


ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರಳು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಬಾರ್ಲಿ ಅಕ್ಕಿಯ ಗಂಜಿ ಸೇವಿಸಿದ್ದಳು 
ಅದು ಹೊಟ್ಟೆಗೆ ಹಗುರ ಹಾಗೂ ಪಚನಕ್ಕೆ ಸರಳ ಎಂದು ಅವಳು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ಅದನ್ನು 
ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ ಅವಳಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆ ಭಾರವಾಗದ, ಬೇಕಾದ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು 
ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತಿತ್ತು. 


ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳು : ಆರ್ಥಿಕ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳ ಬಗೆಗೆ ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ ಮಹಿಳೆಯರು (೧53) 
ಹೇಳಿದರು. ಅವರೆಲ್ಲರೂ ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಸೇವಿಸಿದ್ದರು. 


"ನಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲು ಹೇಗೆ ಸಾಧ್ಯವಿದೆ? ನಾವು ಬಡವರು" 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಈ 
ಆರ್ಥಿಕ ಅಂಶ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸಲೇ ಇಲ್ಲ. ಈ ವಿಷಯ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಲು ಸರಳವಾಗಿದೆ. 
ಬಸಿರಿನಿಂದಾಗಿ ವಾವು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆ ಎಂದು ಆ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಮನೆಯ 
ಎಲ್ಲ ಜನರು ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿರಬೇಕಾದರೆ, ಗರ್ಭಿಣಿಯರಷ್ಟೇ ಕಡಿಮೆ 
ಊಟಮಾಡುವವರು. 


ತಮಗೆ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲಾಗುವದಿಲ್ಲ ಮತ್ತು ಆರಾಮವಾಗಿ ನಡೆದಾಡಲು ಬರುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂಬ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತೇನೆ ಎಂದು ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಹೇಳುವಲ್ಲಿ ಒಂದು 
ಆರ್ಥಿಕ ಅಂಶ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಆರ್ಥಿಕವಾಗಿ ಕೆಳಮಟ್ಟದಲ್ಲಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಹಣಗಳಿಸುವಿಕೆಯ ಸಲುವಾಗಿ ಹೊರಗೆ ದುಡಿಯಲೇಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. 


೧೦೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾ ಛೆ 


ಪ್ರಕರಣ: 


(ಅ' ಒಬ್ಬ ಮುಸ್ಲಿಂ'ಮಹಿಳೆ ಅವಳು ತನ್ನ ಮೊದಲಿನ ಬಸಿರುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದಳು. ಆದರೆ ಈಗ ಆವಳ ಮೂರನೆಯ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ, ಅವಳು ತನಗೆ 
ತಿನ್ನಬೇಕು ಎನಿಸಿದ್ದುದನ್ನೆಲ್ಲ ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ಈ ಅಂತರ ಏಕೆ? ಅದಕ್ಕೆ 
ಅವಳು, ಮೊದಲು ಅವರ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಬಹಳ ಜನರು (ಅವಳ ಅತ್ತೆ, ಮೈದುನ ಹಾಗೂ 
ನೆಗೆಣ್ಣಿ) ಇದ್ದರು. ಹೀಗಾಗಿ ಅವಳಿಗೆ ಆ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಾಗಲಿಲ್ಲ "ನನಗೆ 
ಬೇಕಾದಹಂಗ ತಿನ್ನಲಾಗಲಿಲ್ಲ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಉಳಿದ ಜನರು ಅಲ್ಲಿಂದ ಬಿಟ್ಟು ಕೆಲಸಕ್ಕಾಗಿ ಗೋವಾಕ್ಕೆ ಹೋದರು 'ಅ' ಮುಂದೆ 
ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ: "ಈಗ ನಾವು ಮನೆಯಾಗ ಇಬ್ಬರೇ ಇದ್ದೇವೆ. ನನ್ನ ಗಂಡ ಮತ್ತು ನಾನು. 
ಈಗನಾನು ಬಸುರಿ, ನನಗೇನು ಬೇಕೆನಿಸುತ್ತದೆಯೋ ಅದೆಲ್ಲವನ್ನೂ ನನ್ನ ಗಂಡ ಕೊಡುತ್ತಾನೆ. 
ಹೀಗಾಗಿ ಈಗ ನನಗೆ ತಿನ್ನಲು ಆಗತ್ತದ". 


ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ ಹಂಚಿಕೆಯ ಪದ್ದತಿಯಿಂದಾಗಿ 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರಳ ತಾಯಿಃ "ಅವಳು ಹೇಗೆ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 
ತಿನ್ನಲು ಶಕ್ಕವಿದೆ? ಅವಳ ಗಂಡನಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆ ದೊರಕುತ್ತದೆ" ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 
(ಆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮಾಹಿತಿದಾರಳ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಜಗಳ ನಡೆದಿತ್ತು, ಅವಳು ತನ್ನ ಗಂಡನ ' 
ಮನೆಯಿಂದ ಓಡಿ ಬಂದಿದ್ದಳು). 


ಹೀಗೆ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿಯ ಇಂತಹ ಸಾಮಾಜಿಕ ಹಾಗೂ ಮಾನಸಿಕ ನಿಯಂತ್ರಣಕ್ಕೆ 
ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ಅಂಶವನ್ನು ಮುಂದಿನ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ಚಿತ್ರಿಸಲಾಗಿದೆ. ಈ ಘಟನೆಯು 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಮಾನಸಿಕ ಆಯಾಮವನ್ನು 
ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ಮಂದಿಯ ಸಾಮಾಜಿಕ ನಿಯಂತ್ರಣ ಹಾಗೂ ಮಾನಸಿಕ 
ಒತ್ತಡದಿಂದ ಅವಳಿಗೆ ಸ್ವತಂತ್ರವಾಗಿ ತನಗೆ ಬೇಕೆನಿಸಿದ್ದುದನ್ನು ತಿನ್ನಲು ಆಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 
ಈ ಅಂಶವು ಏಕ ಕುಟುಂಬಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರಮುಖವಾಗಿದೆ 
ಮತ್ತು ಮಹಿಳೆಗೆ ಇರುವ ಮಕ್ಕಳ ಸಂಖ್ಯೆಯೊಡನೆ ಇದು ಬದಲಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಮೊದಲೇ 
ವಿವರಿಸಿದಂತೆ ಹೊಸದಾಗಿ ಮದುವೆಯಾದ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಹೆಚ್ಚಿನ ಮಾನಸಿಕ ಒತ್ತಡವನ್ನು 
ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಮೊದಲನೆಯದಾಗಿ ಅವರು ಹೊಸ ಮನೆಗೆ 
ಹೊಂದಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗಿರುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ಎರಡನೆಯದಾಗಿ ಅವರು ತಮ್ಮ ಫಲವತ್ತತೆಯನ್ನು 
(ಬಂಜೆಯಲ್ಲ ಎಂದು) ಸಾಧಿಸಿ ತೋರಿಸಬೇಕಾಗಿರುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೦೩ 


ಮಹಿಳೆಯ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮಬೀರುವ ಇತರ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳು/ 
ಅಂಶಗಳು ಈ ಕೆಳಗಿನಂತಿವೆ. 


- ಬೇಸಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಹೆಚ್ಚು ಕಾವು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. . 


- ಮಗುವಿಗೆ ಉಂಟಾದ ಅಫಘಾತ, ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗೆಗೆ ಇರುವ ಕಾಳಜಿ, 
ಹಾಗೂ ಆ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಆಸ್ಪತ್ರೆಯಲ್ಲಿ ಬಹಳದಿನ ಇರಬೇಕಾದ ಪ್ರಸಂಗ, ಇವು ಗರ್ಭಿಣಿಯ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಗೆ ಅಡ್ಡಿಯನ್ನುಂಟು ಮಾಡಿದ್ದವು. ಅಪಘಾತದಿಂದ ಮಗು ಮರಣ 
ಹೊಂದಿದಾಗ ಇನ್ನೊಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಗೂ ಇದೇ ರೀತಿ ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತು. 


ಆದರೆ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದ 'ಸ'ಳದು 
ವಿಶೇಷ ಪ್ರಕರಣ ಏಕೆಂದರೆ, ಅವಳ ಪ್ರಕಾರ ಗಾಳಿ ಅಥವಾ ದೆವ್ವದ ಕಾಟದಿಂದ' ಅವಳ 
ಕಪ್ಪು ಕಡಿಮೆ ಆಗಿತ್ತು. ಹೀಗಾಗಿ ಅವಳು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದಳು. 


ಪ್ರಕರಣ: 

'ಸ' ನಮಗೆ ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ: ಅವಳು 6 ತಿಂಗಳ ಬಸಿರಿರುವಾಗ ಅವಳ ಪತಿಯ ದೊಡ್ಡಪ್ಪ 
ತೀರಿಕೊಂಡರು. ಅವಳಿಗೆ ಅವರ ಮೇಲೆ ಬಹಳ ಪ್ರೀತಿ ಇತ್ತು. ಅವರು ತೀರಿಕೊಂಡಾಗ 'ಸ' 
ಹಾಗೂ ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ಇತರರು ಸರಿಯಾಗಿ ಕಾಳಜಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಿಲ್ಲ. ಹೀಗಾಗಿ ಅವಳಿಗೆ 
ಗಾಳಿ ಅಥವಾ ದೆವ್ವ ಸೋಂಕಿತು. ದೆವ್ವ ಮೈಮೇಲೆ ಬಂದು ಅವಳು ಕೆಲವು ತಾಸುಗಳವರೆಗೆ 
ಎಚ್ಚರ ತಪ್ಪಿದ್ದಳು. ನಂತರ ಅವಳು ತಾನಾಗಿಯೇ ಎದ್ದು ಓಡಾಡಲಾರಂಭಿಸಿದಳು. ಆದರೆ 
ಈ ಘಟನೆಯ ನಂತರ ಅವಳಿಗೆ ಬಹಳ ನಿಶಕ್ತಿ ಎನಿಸುತ್ತಿತ್ತು. ಅವಳ ಕಪ್ಪು ಇಲ್ಲವಾಗಿ 
ಅವಳು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 


ಗಾಳಿ ಎಂಬುದರ ಇನ್ನೊಂದು ಅರ್ಥಎಂದರೆ, ಕೆಟ್ಟದೆವ್ವ ಅಥವಾ ಭೂತ ಆದ್ದರಿಂದ 
'ಗಾಳಿ' ಎಂಬ ಶಬ್ದದ ಜೊತೆಗೇ ದೆವ್ವ ಅಡ'ವಾ ಭೂತ ಎಂಬ ಶಬ್ದವನ್ನು 
ಉಪಯೋಗಿಸುತ್ತಾರೆ. (ದೆವ್ವ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸತ್ತುಹೋದ ವ್ಯಕ್ತಿಯದಿರುತ್ತದೆ) ಎಲ್ಲವೂ ಕೆಟ್ಟ 
ಶಕ್ತಿಗಳಾಗಿವೆ, ಆದರೆ ಅವು ಬೇರೆ ಬೇರೆಯಾದ ವೈಶಿಷ್ಟ ಹೊಂದಿವೆ. ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರು 
ಹೇಳಿದರುಃ ನಮ್ಮ ದಿನನಿತ್ಯದ ಜೀವನದಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲಕಡೆಯೂ ಯಾವಾಗಲೂ 'ದೆವ್ವ' ಇದ್ದೇ 
ಇರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ 'ಗಾಳಿ' ಒಂದು ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿ ಅದು ಒಮ್ಮಿಂದೊಮ್ಮಲೇ ಕಾಡುತ್ತದೆ 
ಹಾಗಾಗಿ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರಿಗೂ ಅದರ ಭಯ ಬಹಳವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಗಾಳಿ ಹಾಗೂ ದೆವ್ವ ಇವು 


೧೦೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ರಾತ್ರಿಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ನಸುಕಿನ ನಂತರ ಆರು ತಾಸುಗಳ ಬಳಿಕ, ಅಂದರೆ 
ಮಧ್ಯಾನ್ಹದ ಬಿಸಿಲಿನ ಸಮಯಡಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತವೆ. ಚಿಕ್ಕ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಲಗಳಿಗೆ ಕರೆದುಕೊಂಡು 
ಹೋಗದೇ ಇರಲು ಇದೂ ಒಂದು ಕಾರಣ. ದೆವ್ವ ಹಿಡಿಯುವುದರಿಂದ ಎಚ್ಚರ ತಪ್ಪುವದು, 
ನಡುಕಬರುವದು ಹಾಗೂ ಚೀರಾಡುವುದು ಆಗುತ್ತದೆ. ನಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಸಹಾಯಕರು 
ಹೇಳಿದಂತೆ, ದೆವ್ವ ಹಿಡಿದ ವ್ಯಕ್ತಿಯನ್ನು ಪೂಜಾರಿಯ ಬಳಿಗೆ ಕರೆದುಕೊಂಡು ಹೋಗಬೇಕು. 
ಅವರು ದೆವ್ವ ಯಾರದು ಎಂದು ಕಂಡು ಹಿಡಿದು, ಅದನ್ನು ತೊಲಗಿಸಲು ಏನು ಮಾಡಬೇಕು 
ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಪೂಜೆಯನ್ನು ಮಾಡಿಸಬೇಕು ಅಥವಾ ಮಂತ್ರಗಳನ್ನು 
ಹೇಳಬೇಕು. ಇದನ್ನು ಮಾಡಿಸಿದ ನಂತರವೇ ಆ ವ್ಯಕ್ತಿಯಲ್ಲಿ ಸುಧಾರಣೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. 
ಈ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿಗಳಿಗೆ ಜನರು ಬಹಳ ಹೆದರುತ್ತಾರೆ. ಗಭಿ ರ೯ಣಿಯರು ಹಾಗೂ ಹಸಿಮೈ 
ಬಾಣಂತಿಯರು ಮತ್ತು ಚಿಕ್ಕಮಕ್ಕಳು ಅವುಗಳ ಪ್ರಭಾವಕ್ಕೆ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಒಳಗಾಗುತ್ತಾರೆ. 
(ಮುಂದಿನ ಅಧ್ಯಾಯ ನೋಡಿ. 


ಓ 


ಈ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ, 'ಆ' ಮಹಿಳೆಯ ಕುಟುಂಬವು ಸ್ಯಾ ಕಾಳ 
ವಹಿಸಿದ್ದಿಲ್ಲವೆಂದು ಹೇಳಲಾಗುತ್ತಿತ್ತು. ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿಗಳು 'ಸ'ಳ ಮೇಲೆ ತಮ್ಮ ಪ್ರಭಾವ 
ಬೀರದಂತೆ ಅವಳಿಗೆ ಸಾಕಷ್ಟು ರಕ್ಷಣೆಯನ್ನು ಒದಗಿಸಿರಲಿಲ್ಲ.. ಅವಳೆ ಪಕ್ಕದಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುವ 
ನಮ್ಮ ಸಹಾಯಕರೊಬ್ಬರು "ಸು'ಳನ್ನು ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ನಿರ್ಲಕ್ಷಿ ಸಲಾಗಿತ್ತು" ಎಂದರು. 
ಏಕೆಂದರೆ ಆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವರ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಜಗಳನಡೆದಿತ್ತು ಹಾಗೂ ಅದೇ ಸಮಯದಲ್ಲಿ 
'ತ' ಹಾಗೂ ಅವಳ ಪತಿ ಮನೆಯಿಂದ ಬೇರೆಯಾಗಿದ್ದರು. ಅಂತಹ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ 'ಸ' ಗೆ 
ಸಾಕಷ್ಟು ಕಾಳಜಿ ಸಿಗದೆ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿ ಕೈಗೆ ಸಿಗುವ ಸಂಭವವಿತ್ತು. 


ದೊಡ್ಡ ಮಗುಃ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೇಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂಬ ಹೆದರಿಕೆಯಿಂದ ತಾವು 
ಚ್ಚು ತಿನ್ನಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಯಾರೂ ಹೇಳಲಿಲ್ಲ. ಮಗು ಅತೀ ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆದು ಹೆರಿಗೆಗೆ 
೦ದರೆಯಗುತ್ತದೆ ಎಂಬುದಕ್ಕಾಗಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ಕೊನೆಯ 3 
೦ಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ ಎಂಬ ವಿಚಾರವು ಇಲ್ಲಿ ಸ್ಪಷ್ಟ ವಾಗಲೇ ಇಲ್ಲ. ಬದಲಿಗೆ 
ಸ್ತ್ರೀಯರು ಇದಕ್ಕೆ ವಿರುದ್ದವಾದುದನ್ನೇ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ :. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ 
ಮಗು ದೊಟ್ಟದಾಗಿದ್ದು ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರಮಿಸುವದರಿಂದ, ಅವರು ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. 


; 


ಆ 


ನಿರ್ಣಯಃ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಯಾಕೆ ಸರಾಸರಿ 
ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುವದರ ಬಗ್ಗೆ ಅವರು ತಿಳಕೊಂಡ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣಗಳೆಂದರೆ 
ಮೊದಲನೆಯದಾಗಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು, ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ, ಅದು ಅವರ ಸ್ವಂತದ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೦೫ 


ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಹಾಗೂ ಆರಾಮಾಗಿರುವ ಅವರ ಭಾವನೆಗಳ ಮೇಲೆ ಯಣಾತ್ಮಕವಾದ 
ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ಬೀರುತ್ತದೆ. ಅವರು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಹುಳಿಸುಡುವದು, ಇಕ್ಕಸ್ತ ಆಜೀರ್ಣ 
ಇತ್ಯಾದಿ ತೊಂದರೆಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಇದನ್ನು ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣಗಳಲ್ಲಿ ಚೆನ್ನಾಗಿ 
ನೋಡಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


"ನಾವು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಊಟ ಮಾಡಿದರ ನಮಗ ತಾ ್ರ್ರಸಾಗತೈತಿ. ಕೂಸಿಗೆ ಯಾವದ ತಾ ತ್ರಾಸು 
ಆಗೂದಿಲ್ಲ". 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಆಗುವ ಅನಿಸಿಕೆ - ಪರಿಣಾಮಗಳು : 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನದೇ ಇರುವದಕ್ಕೆ ಇರುವ ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಕಾರಣಗಳನ್ನು 
ನಮ್ಮ ಸಂದರ್ಶನಗಳಲ್ಲಿ ಚರ್ಚಿಸಿದ ಮೇಲೆ ನಾವು ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಆಗುವ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಗಮನ ನೀಡಿದೆವು. ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು 
ರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನದೆ ಇರಲು ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ, ತಮ್ಮ ಸ್ವಂತದ 
ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಉಂಟಾಗಬಹುದಾದ ತೊಂದರೆಗಳು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ, ಒಂದು 
ವೇಳೆ ಅವರು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದಿದ್ದರೆ, ಮಗುವಿಗೆ ಏನಾಗಬಹುದು ಎಂದು ಅವರು ಯೋಚಿಸಿದ್ದರು 
ಮತ್ತು ಒಂದು ವೇಳೆ ಈಗ ಅವರು ಮಾಡಿದಂತೆ ಅಂದರೆ, ಸರಾಸರಿ ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆ ಊಟ 
ಮಾಡಿದ್ದರೆ ಮಗುವಿಗೆ ಏನಾಗಬಹುದು ಎಂದು ಅವರು ಯೋಚಿಸಿದ್ದರು? 


ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಆಗುವ ಅನಿಸಿಕೆ-ಪರಿಣಾಮಗಳು : 


ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ "ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ನೀವು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಊಟ ಮಾಡಿದ್ದರೆ, ಮಗುವಿಗೆ 
ಏನಾಗುತ್ತ ದೆ?" ಎಂದು ನಾವು ಕೇಳಿದೆವು 


ಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಮಾತ್ರ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು 
ಊಟಮಾಡಿದರೆ, ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಅಥವಾ ಆರೋಗ್ಯಕರವಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಒಳ್ಳೆಯದಾಗುತ್ತಿದ್ದರೂ ಸಹ 
ಅವರು ಹಾಗೆ ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ ಏಕೆಂದರೆ, ಅದರಿಂದ ಅವರಿಗೇ ಇಕ್ಕಸದಂತಹ ತೊದರೆಗಳು 
ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. 


೧೦೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಪ್ರಕರಣಃ 
ಸಂ 1 ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ನೀವುಎಷ್ಟು ಉಟ ಮಾಡುತ್ತೀರಿ? 
ಜ ₹£ ಬಸಿರಿನ ಆರನೇ ತಿಂಗಳಿನ್ಮಾಗ ಕಡಿಮಿ 
ಸಂ £ ನೀವು ಏಕೆ ಕಡಿಮೆ ತ ರಿ? 
ಅ ೬: ಜಾಸ್ತಿತಿಂದರೆ,.... ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಮಗು ಒಜ್ಜೆಗಿರುತ್ತದೆ. ಇಬ್ಬರೂ 


ಒಜ್ಜೆ ಆಗ್ತಾರ. ಜಾಸ್ತಿ ಊಟ ಮಾಡಿದರೆ ಇಕ್ಕಸ ಆಗತೈತಿ. 
ನಾವು ಜಾಸ್ತಿ ತಿಂದರೆ, ಊಟ ಮಾಡಿದರೆ, ಕೂಸಿಗೆ ಛಲೋ 
ಸಂ. 8 ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ, 
; ಕುಸೂ ಅಶಕ್ತಆಗತದ ..... ಆದರೆ, ದೇವರು ಕೊಡುವವರು. 


ಒಂದಿನ ಉಪವಿಭಾಗದಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಮಗು ಚಲಿಸುವದಿಲ್ಲ ಎಂಬ 
ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ತಾವು ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದುದನ್ನು ನೋಡಿದ್ದೆ ವೆ. 
ಇಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು (10. 5 ಮತ್ತು 9.0% ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ) ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಊಟ 
ಮಾಡಿದರೆ ಆಗುವ ಈ ಪರಿಣಾಮದ ಬಗ್ಗೆ ಹೇಳಿದರುಃ ಮಗುವಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ತಿರುಗಲು 
ಸ್ಥ ಸ ಛಾವಕಾಶ ಕಡಿಮೆ ಆಗುವದು. ಕೆಲವರು ಮಗು ತಿರುಗಾಡಲು ಅವಕಾಶ ಇಲ್ಲ _ದಿರುವುದಕ್ಕೆ 
ಸೂ ಮಗುವಿನ ಗಾತ್ರಕ್ಕೆ ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧವಿರಬಹುದು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಮಗುವಿಗೆ 
ತಿರುಗಲು ಸಾಧ್ಯವಿಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಅದು ಚಿಕ್ಕದಾಗ ಬಹುದು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡಿದ ಮಹಿಳೆಯರು (19.7%) ಮತ್ತು ಸರಾಸರಿ ಊಟ 
ಮಾಡಿದ ಮಹಿಳೆಯರು (13.5%) ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡುವದರಿಂದಲೇ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ 
ಉಳಿಯುತ್ತದೆ ಅಥವಾ ಅದರ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾ ರೆ. 
ಸಾಂಪ್ರದಾಯಕ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯೊಬ್ಬ ಳು ಈ ಅನಿಸಿಕೆಯನ್ನು ಸುಂದರವಾಗಿ ತೋರಿಸುತ್ತಾಳೆ: 


ಪ್ರಕರಣಃ 
ಯ ೬ ಬಸಿರಿರುವಾಗ ನೀವು ಜಾಸ್ತಿ ಊಟ ಮಾಡಿದರೆ ಕೂಸು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ 
| ಉಳಿತೈತಿ. 
ಸಂ : ಅದುಹೇಗೆ ಆಗುತ್ತದೆ? ಜಾಸ್ತಿ ತಿನ್ನುವುದು, ಚಿಕ್ಕ ಮಗು? 


ಯಃ (ಅದೇ ಆಗ ರಾಶಿ ಮಾಡಿದ ಭತ್ತದ ಚೀಲದೆಡೆಗೆ ತೋರಿಸುತ್ತ) 
ತುಂಬಿದ ಈ ಭತ್ತದ ಚೀಲ ಕಾಣ್ಣೀರಲ್ಲ? ಅದು ತುಂಬೈತಿ. ಎಲ್ಲ ಕಾಳು ಒಟ್ಟು ಮಾಡಿ 
ಈ ಚೀಲದಾಗ ತುಂಬ್ಕಾರ. ಒಂದು ವ್ಕಾಳ ಅಲ್ಲಿ ಕೂಸು ಇದ್ದರ ಅದು ಹೆಂಗ ಕಾಣಬಹುದು? 
ಅದಕ್ಕ ಬೆಳಿಯಾಕ ಜಾಗ ಸಿಗತದ ? 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೦೭ 


ಆದರೆ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಬಹಳಷ್ಟು ಜನ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಊಟ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ 
ಯಾವುದೇ ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಅವರ ಪ್ರಕಾರ ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದು ಹಾಗೂ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದೋ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದೋ ಎಂಬುದು 
ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿಲ್ಲ. ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಈ ರೀತಿ ಹೇಳುವದನ್ನು ಹೀಗೆ 
ಅರ್ಥೈಸಬಹುದು. ಅವರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ಆಗುವ ಪರಿಣಾಮ ಗೊತ್ತಿಲ್ಲದಿರುವಾಗ, ಮತ್ತು 
ಕಡಿಮೆ ತಿಂದುದರ ಪರಿಣಾಮ ಗೊತ್ತಿರುವಾಗ ಅವರು ಹಾಗೆ ಹೇಳರಬಹುದು. ಸರಾಸರಿ 
ಊಟ ಮಾಡುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ, ಮಗುವಿಗೆ ಮುಂದೇನಾಗುತ್ತದೆಂದು ಗೊತ್ತಿರದ 
ಮಹಿಳೆಯರ ಸಂಖ್ಯೆ ಹೆಚ್ಚಿದೆ ಏಕೆಂದರೆ ಸರಾಸರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ 
ಅದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲಾಗುವ ಮುಂದಿನ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ, ತಮ್ಮ ಊಟದ 
ಪದ್ದತಿಯನ್ನು ಬದಲಾಯಿಸದೇ, ಸರಾಸರಿ ಊಟಮಾಡುವ ಮಹಿಳೆಯರಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು 
ಗೊತ್ತಿರುತ್ತದೆ. ಇನ್ನಿತರ ಉತ್ತರಗಳೆಂದರೆ, ಮಗು ಸಹಜ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹೊಂದಿರುತ್ತದೆ 
ಹಾಗೂ ಮಗು ಆರಾಮಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ತಮಗೇನೂ ಗೊತ್ತಿಲ್ಲವೆಂದು 
ಹೇಳಿದರು. 


ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ತಿನ್ನುವದರ ಅನಿಸಿಕೆ - ಪರಿಣಾಮಗಳು : 


ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಮುಂದೆ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಯಾವ ಪರಿಣಾಮಗಳು 
ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ ಎಂಬ ಪ್ರಶ್ನೆಯನ್ನು ಎತ್ತಿದ ನಂತರ, ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನದೆ ಇರುವದರ 
ಪರಿಣಾಮಗಳು ಯಾವವು ಎಂದು ನಾವು ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಕೇಳಿದೆವು. ಬೇರೆ ಶಬ್ದಗಳಲ್ಲಿ 
ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ 
ಯಾವ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ ಎಂದು ಅತೀ ಕಡಿಮೆ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಕಡಿಮೆ 
ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ತಿಂದರೆ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಇಲ್ಲಿ ನಾವು 
ಗಮನಿಸಬೇಕಾದ ಮುಖ್ಯ ಅಂಶವೆಂದರೆ, ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನಲು ಇದೊಂದು ಕಾರಣವಲ್ಲ ಎಂದು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಳಿದ್ದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


"ನಾವು ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ ಕೂಸು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಉಳಿತದ. ಆದರ, ನನಗೆ ಜಾಸ್ತಿ ತಿನ್ನಲು 
ಆಗುವದಿಲ್ಲ. ಜಾಸ್ತಿ ತಿಂದರ ನನಗೆ ಪಚನವಾಗುವದಿಲ್ಲ. ನಾ ವಾಂತಿ ಮಾಡಬೇಕಾಗತದ. 
ಅದಕ್ಕ ನಾನ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇನ. ಕೂಸು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಉಳಿಯುತ್ತದ ಅಂತೇನೂ ಅಲ್ಲ". 


೧೦೮ | ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಬಹಳ ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು (26.3% ಹಾಗೂ 22.4%) ತಾವು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ 
ಬೇಕೆನಿಸಿದಷ್ಟೇ ತಿಂದರೆ, ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ ಚಲಿಸಲು ಸ್ಥಳಾವಕಾಶ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ 
ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ಅ ಃ ಅವಳು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ: ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೊಟ್ಟೆ ತುಂಬಿದ್ದರೆ, ಮಗು 
ತಿರುಗುವದಿಲ್ಲ. 
ಸಂ:  ಓಮಗು ಹೇಗೆ ಚಲಿಸುತ್ತದೆ? 
ಅ ಃ ಹೊಟ್ಟೆ ಖಾಲಿ ಇದ್ದಾಗ. 
ಮಗು ಚಲಿಸುವದು ಕೇವಲ ಮಗುವಿಗಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ ತಾಯಿಗೂ ಒಳ್ಳೆಯದು ಎಂದು 
ತಿಳಿಯಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ 


ಸಂ: ನೀವೇಕೆ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೀರಿ? 

'ಎ : ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ನಮಗ ತೊಂದರೆ ಆಗತಾವ. 

ಸಂ: ಎಂತಹ ತೊಂದರೆಗಳು? 

ಎ ಃ ಕೂಸು ತಿರುಗೂದಿಲ್ಲ. ನಾನು ಕಡಿಮೆ ತಿಂದಾಗಲೇ ನನಗೆ ಚಲೋ 
ಆರಾಮ ಅನಿಸುತ್ತದ. ಕೂಸು ತಿರುಗಿದರ ಅದೂ ಆರಾಮಾಗಿ 
ಇರತದ. 


ಆದರೆ, ಅದಕ್ಕೊಂದು ಮಿತಿಯಿದೆ: ಒಂದು ವೇಳೆ ಸಾಕಷ್ಟು ಪ್ರಮಾಣದ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸಿದ್ದಿರಲಿಲ್ಲವೆಂದರೆ, ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಬಹಳ ಒದೆಯುತ್ತದೆ ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ, ಅದು ಅವರಿಗೆ ಆರಾಮವಿಲ್ಲವೆಂಬ ಭಾವನೆ ಕೊಡುತ್ತದೆ. ಆಗ ಸ್ವಲ್ಪ ತಿಂಡಿ 
ತಿಂದರೆ, ಮಗು ಒದೆಯುವದು ನಿಂತು ಹೋಗುತ್ತದೆ. 


ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೆ ಮಗುವಿನ ಚಲನವಲನ ಒಂದು ಮುಖ್ಯವಾದ ಸೂಚನೆ. 
ಮಗು ಚಲಿಸಿದರೆ, ಎಲ್ಲ ಆರೋಗ್ಯವಾಗಿದೆ ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ತಿಳಿಯುತ್ತದೆ. ಅವರ 
ನಂಬಿಕೆಯಂದರೆ, 5-6 ತಿಂಗಳಿನ ಹೊತ್ತಿಗೆ ಮಗುವಿನ ಆಂತರಿಕ ಬೆಳವಣಿಗೆ 
ಪೂರ್ಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಅದರ ನಂತರ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆದು, ತಿರುಗಲಾರಂಭಿಸುತ್ತದೆ. 
ಕೆಲವು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ತಮಗೆ ಸುಮಾರು 6 ನೆಯ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ಮಗುವಿನ ಚಲನ-ವಲನ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೦೯ 


ಅನುಭವಕ್ಕೆ ಬರದೇ ಇದ್ದುದರಿಂದ ಚಿಂತೆಯಾಗಿತ್ತೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಮತ್ತು ಎಲ್ಲ 
ಸರಿಯಾಗಿದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಲು ಅವರು ತಪಾಸಣೆಗಾಗಿ ವೈದ್ಯರ ಬಳಿಗೆ 
ಹೋದರು. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡಿದ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಮಗುವಿಗೆ ತಿರುಗಲು ಹೆಚ್ಚು ಜಾಗ ಸಿಗುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ಅದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆ 
ಚೆನ್ನಾಗಿ ಆಗುತ್ತದೆ (23.6%) ಅಥವಾ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ (ಕೇವಲ 59%) 
ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 


ಮಂಡಿಹಾಳದ 'ಬ' ಕಡಿಮೆ ಉಂಡರೆ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ನಂಬುವ 
ಕೆಲ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳು., 


'ಬ' : "ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ ಕೂಸು ದಪ್ಪ ಆಗತದ", 


“ಉತ್ತಮ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹಾಗೂ ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುವದು ಇವೆರಡು ಬೇರೆ ಬೇರೆ 
ಅಂಶಗಳು. ಎರಡರ ನಡುವಿನ ಅಂತರವು ಬಹಳ ಮುಖ್ಯವಾದದ್ದು. ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣ 
ನಮಗೆ ಈ ಅಂತರವನ್ನು ತೋರಿಸು ತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 

'ನ' ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಊಟಮಾಡಿದ್ದಳು ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ಅವಳಿಗೆ ಆಯಾಸ ಹಾಗೂ ಹುಳಿಸುಡುವಿಕೆ ತೊಂದರೆಗಳಾಗಿದ್ದವು. ಕಡಿಮೆ 
ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲಾಗುವ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ ಅವಳನ್ನು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವಳು 
ಮಗು ಚೆನ್ನಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂದು. ಹೇಳಿದಳು. "ಕೂಸು ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ" "ಕೂಸು 
ಹೊಲದೊಳಗಿನ ಬೆಳೆಹಾಂಗ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ." , ಏನನ್ನೂ ತಿನ್ನಲಿಲ್ಲವೆಂದರೆ ಮಾತ್ರ, ಮಗು 
ಅಶಕ್ತ ವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಅವಳು ನಂಬುತ್ತಾ ಛೆ 


ಆದರೆ, ಸ್ಥಳೀಯ ದಾಯಿಯೊಬ್ಬಳು ಆವಳಿಗೆ ಕೆಂಪು ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ಕೊಟ್ಟಿದ್ದಳು. 
ಆದರೆ ಅವಳು ಅವುಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಿಲ್ಲ.. ಏಕೆಂದರೆ, ಅವುಗಳಿಂದಾಗಿ ಮಗು 
ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ದಪ್ಪದಾಗಿ ಬೆಳೆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ಅವಳ ನಂಬಿಕೆ. 


೧೧೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಇದೊಂದು ಬಹು ಮುಖ್ಯವಾದ ವೃತ್ಕಾಸ. ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನು ವದರಿಂದ ಮಗು ಚೆನ್ನಾಗಿ 
ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು ಒಂದು ಅಂಶವಾದರೆ, ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶವಾದ ಗುಳಿಗೆಗಳು ಮಗು 
ದಪ್ಪಗಾಗಿ ಬೆಳೆಯಲು ಕಾರಣವಾಗಿ, ಅದರಿಂದ ಹೆರಿಗೆಗೆ ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು 
ಮತ್ತೊಂದು ಅಂಶ. 


ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಅದರಲ್ಲಿಯೂ ಸರಾಸರಿ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತೇವೆಂದು 
ಹೇಳಿದವರು, ತಾವು ಆ ರೀತಿ ಮಾಡುವದರಿಂದ ಅಂದರೆ ಸರಾಸರಿ ಅಥವಾ ಕಡಮೆ 
ತಿನ್ನುವದರಿಂದ, ಮಗು ಆರೋಗ್ಯಕರ ಹಾಗೂ ಆರಾಮಾಗಿರುತ್ತದೆ ಎಂದು ವಿವರಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಪ್ರಕರಣ 


"ನಾನ ಜಾಸ್ತಿ ತಿಂದರೆ, ಕೂಸು ತೆಳ್ಳಗಾಗುತ್ತದೆ. ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ, ಕೂಸು ಸರಿಯಾಗಿ ' 
ಇರತದ". 


ಹೊಟ್ಟೆ ಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಚಲಿಸುಎದು ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯ ಇವೆರಡಕ್ಕೂ 
ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧವಿದೆ: ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಅತ್ತಿ ತ್ತ ಚಲಿಸುವ ಮಗುವೇ ಆರೋಗ್ಯ ಕರವಾದ 
ಮಗು. 


ಕಃ "ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ, ನಾನು ಆರೋಗ್ಯ ಇರತೈನ." ಕೂಸು ಹೊಟ್ಟೆಯಾಗ ಚೆಂದಾಗಿ 
ತಿರುಗಾಡುತ್ತದೆ ಮತ್ತ ಆರೋಗ್ಯ ಇರತದ". | 


ತಮ್ಮ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಸಾಸ ಪರಿಣಾಮವನ್ನು 
ಬೀರುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದರು. ಅವರಿಗೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಹಾಗೂ 
ಮಗುವಿನ ಅಳತೆ ಅಥವಾ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ನಡುವೆ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧ ಕಂಡು ಬರುವದಿಲ್ಲ. 
ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲೊಬ್ಬರು ಆರನೇ ತಿಂಗಳಿನ ನಂತರ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ 
ಮೇಲೆ ಯಾವುದೇ ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


"ಆರನೇ ತಿಂಗಳಿನ ಹೊತ್ತಿಗೆ ಮಗುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಅದು 
ಆರೋಗ್ಯಕರವಾಗಿರುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ದೊಡ್ಡದಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ 
ಮೇಲೆ ಯಾವುದೇ ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುವದಿಲ್ಲ". 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ಕ ೧೧೧ 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದ ಮಹಿಳೆಯೊಬ್ಬಳಿಗೆ 
ಅದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲಾಗುವ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗೆಗೆ ಮಗು ಚಿಕ ದಾಗುವದೋ 
ದೊಡ್ಡದಾಗುವದೋ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ಪ ಪ್ರಮಾಣವಾಗುವದೋ ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವಳು 
ನಮ್ಮ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ ... "ಅದು ಹೇಗೆ ಹೇಳಲು ಸಾಧ್ಯ? ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿರುತ್ತದೇ ಅಥವಾ 
ದೊಡ್ಡದಾಗಿರುತ್ತದೋ ಎಂಬುದು ದೇವರ ಆಶಿರ್ವಾದವನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಿದೆ. ಆಹಾರದ 
ಮೇಲೆ ಅದು ಅವಲಂಬಿತವಾಗುವದಿಲ್ಲ” ಎಂದು ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ ತೋರಿಸಿದರು. 


ಇನ್ನೂ ಒಬ್ಬ ಗರ್ಭಿಣಿ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣ ವಗುವಿನ ಅಳತೆಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ 
ಬೀರುವದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಗುಳಿಗೆಗಳು ಮಾತ್ರ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತವೆ ಎಂದು 
ಒತ್ತಿ ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: | 
ಅಃ "ಆಹಾರ ಮತ್ತು ಕೂಸಿನ ಅಳತೆಯ ನಡುವೆ ಯಾವುದೇ ತರಹದ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲ. 
ನಾನು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋದಾಗ ಅಲ್ಲಿ ನನಗೆ ಗುಳಿಗೆ ಕೊಟ್ಟರು. ಅವನ್ನು ತಗೊಂಡರ ಕೂಸು 
ದಪ್ಪ ಆಗತೈತಿ. ಹಂಗಾಗಿ ನಾನ ಆ ಗುಳಿಗೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಿಲ್ಲ. ಆದರ, ಊಟ ಮಾಡುವದು 
ಯಾವುದ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಕೂಸಿನ ಆಳತೆಯ ಮ್ಯಾಗ ಪರಿಣಾಮ ಮಾಡೂದಿಲ್ಲ. ಕೂಸು 
ದೊಡ್ಡದಾಗುವದಿಲ್ಲ." 


ನಿರ್ಣಯಃ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ತಾಯಿ ಆಹಾರದ ಪರಿಣಾಮಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಮಹಿಳೆಯರ 
ಒಟ್ಟು ಭಾವನೆಗಳನ್ನು ನೋಡಿದಾಗ, ತಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ 
' ಎಂಬುದನ್ನು ಹಚ್ಚಾಗಿಯಾವ ಮಹಿಳೆಯೂ ನಂಬುವುದಿಲ್ಲ. ಇದಕ್ಕೆ ತದ್ವಿರುದ್ದವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚು 
ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿ ಉಳಿಯುತ್ತದೆ, ಕಡಿಮೆ 
ಬೆಳೆಯುವದು. ಏಕೆಂದರೆ ಆಗ ಮಗುವಿಗೆ ತಿರುಗಾಡಲು ಸ್ಥಳಾವಕಾಶ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ 
ಎಂದರು. ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ 
ಚಲಿಸಲು ಅವಕಾಶ ಇವೆರಡೂ ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ. ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ಇದಕ್ಕೂ ಆರೋಗ್ಯಕರವಾಗಿ ಬೆಳೆದ ಮಗುವಿಗೂ ನೇರ ಸಂಬಂಧ 
ಇದೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಸಂಕ್ಷಿಪ್ತವಾಗಿ ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ, ಎಲ್ಲ ಮಹಿಳೆಯರೂ ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ತಮ್ಮ ಊಟದ ರೀತಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಕಡಿಮೆ ಅಥವಾ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ 
ಆರೋಗ್ಯಕರವಾದ ಮಗು ಹುಟ್ಟುವುದಕ್ಕೆ ಕಾರಣ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಹೀಗೆ, ಮಹಿಳೆಯರು 
ಆಹಾರ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಗಾತ್ರ ಇವುಗಳ ನಡುವೆ ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಕಲ್ಪಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಆದರೆ, ಅದು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಎಲ್ಲರಿಗೂ ಗೊತ್ತಿರುವ ಒಂದು ವಿಷಯವಲ್ಲ. 


೧೧೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕೆಲವು ಆಳವಾದ ಸಂದರ್ಶನಗಳಲ್ಲಿ, ಮಹಿಳೆಯರು ಚಿಕ್ಕ ದಾಗಿರುವ ಮಗುವನ್ನು 
ಬಯಸುತ್ತಾರೆ ಎಂಬ ಪ್ರ ಪ್ರಚಲಿತ ಸಾಹಿತ್ಯವನ್ನು ವಿಷಯಗಳನ್ನು ಮನಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ ಇಟ್ಟು ಕೊಂಡು, 
ಆ ವಿಷಯವನ್ನೇ ಬೇರೊಂದು ಪ್ರಶ್ನೆ ಕೇಳುವ ಮೂಲಕ ಇನ್ನೊ ೦ದು ಬಾರಿ 
ಖಚಿತಿಪಡಿಸಿಕೊಂಡೆವು. ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆ ಎಂತಹ ಮಗುವನ್ನು 
ಬಯಸುತ್ತಾಳೆ ಅಂದರೆ, ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವನ್ನು ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡ ಮಗುವನ್ನೇ? 


ಣೆ 


ಪ್ರಾಶಸ್ತ್ಯ: ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿಗೋ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡ ಮಗುವಿಗೋ? 


ಗರ್ಭಿಣಿಯವರಿಗೆ ನಾವು ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವರಿಗೆ ಎಂತಹ ಮಗು ಬೇಕು? 

ಅಂದರೆ ಚಿಕ್ಕದೋ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದೋ € ಅಥವಾ ಯಾವುದಾದರೂ ಸರಿಯೇ ಎಂದು 

ಕೇಳಿದೆವು. ಹೆಚ್ಚು ಕಡಿಮೆ ಎಲ್ಲ ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಮೊದಲ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ ಎಂದರೆ, ನಗು. 

ಅವರು ಕೊಟ್ಟ ಉತ್ತರಗಳು ಟೇಬಲ್‌ ನಂ. 7.2 ನಲ್ಲಿ ಇವೆ. ಅಲ್ಲಿ ಕೂಡ ಒಂದಕ್ಕಿಂತ 

ಹೆಚ್ಚು ಉತ್ತರಗಳು ಸಾಧ್ಯವಿದ್ದವು. ಉದಾಃ ಮಹಿಳೆಯರು, ಚಿಕ್ಕ ವ ಮಗು ಬೇಕು ಎಂಬ 
ಆಶಯವಿದ್ದರೂ ಅದು ದೇವರ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿಸಿದ ವಿಷಯವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಹೆಚ್ಚು ಮಹಿಳೆಯರು (ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ 27. 9%ಹಾಗೂ 22.4%) ಹೆರಿಗೆಯ 
, ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಸಣ್ಣ _ದಾಗಿರುವುದಕ್ಕಿ ೦ತ ಮಗು ದೊಡ್ಡ ದಾಗಿರುವುದೇ ಒಳ್ಳೆಯದು ಎಂದು 
ಬಯಸಿದ್ದರು. ದೊಡ್ಡ ಗಾತ್ರದ ಮಗು ಆರೋಗ್ಯಕರ, ಚುರುಕು ಹಾಗೂ ಸುಂದರ ಎಂದು 
ಪರಿಗಣಿಸಲ್ಪಡುತ್ತದೆ. ಇನ್ನಿತರರು (ಅನುಕ್ರಮವಾಗಿ 17.4% ಹಾಗೂ 14.9%) ಚಿಕ್ಕ 
' ಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯಲು ಬಯಸುತ್ತಾರೆ. ಅಂದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಅವರಿಗೆ ಯಾವುದೇ 
ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾವುದಿಲ್ಲ. ಈ ರೀತಿ ಹೇಳುವ ಬಹುತೇಕ ಮಹಿಳೆಯರೆಲ್ಲರೂ, 
ಅದಕ್ಕಾಗಿಯೇ ತಾವು ಕೆಂಪು ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ಅಥವಾ ಹಳ್ಳಿ ಯಲ್ಲಿ ಹೇಳುವಂತೆ ಟಾನಿಕ್‌ 
ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇಂತಹ ಗುಳಿಗೆಗಳು ಮಗು 
ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯಲು ಕಾರಣವಾಗಿ ಅದರಿಂದ ಹೆರಿಗೆಯ ಸ ಯದಲ್ಲಿ 
ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ ಎಂದು ಅವರು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಮೊದಲೇ ಹೇಳಿದಂತೆ ನೋವಿನ 
ಭಯ, ದೈಹಿಕ ತೊಂದರೆಗಳಿಗೂ ದೊಡ್ಡ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮ ನೀಡುವದಕ್ಕೂ ಸಂಬಂಧ 
ಇಲ್ಲವಾದರೂ ಬಹಳ ಹೆಚ್ಚು ಮುಖ್ಯವಾದ ವಿಷಯವೆಂದರೆ, ಒಂದು ವೇಳೆ ಮಗು 
ದೊಡ್ಡದಾಗಿದ್ದರೆ, ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಿ ಸಿಜೇರಿಯನ್‌ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗೆ 
ಒಳಗಾಗಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಅದಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚು ಹಣ ಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ಕ ೧೧೩ 


ಟೇಬಲ್‌ 7.2 ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದೋ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದೋ: 


ಇರಾರಾರಾಾರ್ಣಾರ್ಣರರರ್ಧಾರಾಿ್ಯಾರಿಯಾದಿನದುೂ  ಸಐಸತೌಘವ್ಯಷಮೃಬ್ಲ 
ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ ಸರಾಸರಿ ತಿನ್ನುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ 


ಮಹಿಳೆಯರು % ಮಹಿಳೆಯರು % 

eS ಕತ ನಾಘಾಾಳಾ ಮೊನ ಹಮ ವವ 
ದೊಡ್ಡ ಮಗು 27.9% 22.4% 

ಚಿಕ್ಕ ಮಗು 17.4% 14.9% 

ಸಾಧಾರಣ ಮಗು 17.4% 9.0% 

ಯಾವ ತರಹದ 

ಮಗುವಾದರೂ ಸರಿ 24.4% 34.3% 

ಎಲ್ಲ ದೇವರಿಗೆ ಸೇರಿದ್ದು 29.1% 28.4% 

N=86 N=67 


ee ಸ SE ಬೀ ESS ಶಿಕಣ 0550553 
ದೊಡ್ಡ ಮಗು ಬೇಕೆಂದು ಬಯಸಿದ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ 81.5% ದಷ್ಟು ಜನ ಮಗು 


ಬಹಳ ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂಬ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ತಾವು ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು 
ಸೇವಿಸಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದ್ದರಿಂದ ದೊಡ್ಡ ಮಗು ಬೇಕೆಂಬ ಅವರ ಪ್ರಾಮುಖ್ಯತೆಯ 
ಬಗೆಗಿನ ಅವರ ಹೇಳಿಕೆಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಗಮನದಿಂದ ಅಭ್ಯಸಿಸಬೇಕು. ಆದರೆ, ಹೆಚ್ಚು ಜನ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಯಾವ ತರಹದ ಮಗುವಾದರೂ ಪರವಾಗಿಲ್ಲ. ಮಗು ಚಿಕ್ಕದೋ ಅಥವಾ 
ದೊಡ್ಡದೋ ಎಂಬುದು ಮಹತ್ವದ ವಿಷಯವಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 'ತ' ಹೇಳಿದಂತೆ : 
"ಮಗು ಆರೋಗ್ಯಕರವಾಗಿದ್ದರೆ ಸಾಕು. ಅದು ಬಹಳ ಮುಖ್ಯ". 


ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ತಮಗೆ ಮಗು ಎಂಥದು ಬೇಕು ಎನ್ನುವದಕ್ಕಿಂತ ತಮ್ಮ ದೈನಂದಿನ 
ಜೀವನದ ಬಗ್ಗೆ ಯೋಚಿಸುತ್ತಿದ್ದರು. 


"ನಿಮಗೆ ಯಾವ ತರಹದ ಮಗು ಬೇಕು? ಚಿಕ್ಕದೋ? ದೊಡ್ಡದೋ?” 
"ಏನ ಮಾಡಲಿ? ಹೊಲಗಳಲ್ಲಿ ಹಾಗೂ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ಸಾಕಷ್ಟು 
ಇರತೈತಿ. ಕೂಸು ಚಿಕ್ಕದು ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದೋ ಅಂತ ನಾ ವಿಚಾರ 
ಮಾಡೂದಿಲ್ಲ". 


೬೫ 


೧೧೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಇನ್ನಿತರರು : "ನಾನು ದೊಡ್ಡ ಎಥವಾ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿನ ಬಗೆಗೆ ಯೋಚಿಸುವದಿಲ್ಲ. 
ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಾಗಿದ್ದ ರೆ, ನಾನು-ಅದಕ್ಕೆ 
ಹಾಲುಣಿಸಿ,ವಿಶೇಷ ಕಾಳಜಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವೆ ಅದು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಚೆನ್ನಾಗಿ 
ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ" 


ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಈ ವಿಚಾರ ಹೆಚ್ಚು ಕಂಡು ಬರುತ್ತ ದೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಮಗು 
ಚಿಕ್ಕದಾಗಿದ್ದರೂ ಸಹ, ತಾವು ನಂತರ ವಿಶೇಷ ಕಾಳಜಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವದರಿಂದ 
ಮಗುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಸುಧಾರಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೆಚ್ಚಿನ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದರು (ಮುಂದಿನ 
ಅಧ್ಯಾಯ ನೋಡಿರಿ). 


ಮಗು ಚಿಕ್ಕದಿರಲಿ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದಿರಲಿ ಎಂದು ಹೇಳಿದ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಏನೇ ಆದರೂ ಕೊನೆಗೆ ಅದು ದೇವರ ಕೈಯಲ್ಲಿನ ವಿಷಯ ಎಂದು ಹೇಳಿ 
ತಮ್ಮ ಮೊದಲಿನ ಹೇಳಿಕೆಯನ್ನು ಸ್ವಲ್ಪ ಅಶಕ್ತಗೊಳಿಸಿದರು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ಸಃ "ನನಗ ಚಿಕ್ಕ ಕೂಸು ಬೇಕು. ಕೂಸು ದೊಡ್ಡದಿದ್ದರೆ ಹೆರಿಗೆಗೆ ತೊಂದರೆ ಆಗ್ತದ. 
ದೇವರು ಎಂತಹ ಕೂಸು ಕೊಡುತ್ತಾನೋ ಅದೇ ಸರಿ. ಆದರೆ ಕೂಸು ಚಿಕ್ಕದಿದ್ದರೆ ಚಲೋ. 
ಮಗು ದೊಡ್ಡದಿದ್ದರೆ ಆಪರೇಶನ್‌ ಮಾಡ ಬೇಕಾಗತೈತಿ.” 


ಎಲ್ಲ ದೇವರಿಗೆ ಬಿಟ್ಟದ್ದು ಎಂಬ ಅಂಶಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ' 
ಒತ್ತುಕೊಟ್ಟರು. ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಗೆ ಅವಳಿಗೆ ಎಂತಹ ಮಗು ಬೇಕು ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, 
ಅವಳು ತನ್ನ ಹಣೆಗೆ ಬಡಿದುಕೊಂಡು ನಂತರ "ನೀವು ಹೀಗೆ ಹೇಗೆ ಕೇಳುತ್ತೀರಿ? ಅದು 
ದೇವರ ಕೈಯಲ್ಲಿನ ವಿಷಯ. ದೊಡ್ಡ ಮಗುವೂ ಸರಿ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವೂ ಸರಿ" ಎಂದು 
ಪ್ರತಿಕ್ರಯಿಸಿದಳು. | 


ಸಂದರ್ಶನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಈ ವಿಷಯವನ್ನು ಬೇರೆ ಬೇರೆ ವಾಕ್ಕಗಳಲ್ಲಿ 
ವ್ಯಕ್ತವಾಯಿತು: 


'ಅದು ದೇವರಿಗೆ ಬಿಟ್ಟಿದ್ದು' 
'ದೇವರು ಕೊಡುತ್ತಾನೆ 

'ಅದು ದೇವರ ಆರ್ಶಿವಾದ" 

'ಅದು ದೇವರ ಕೈಯಲ್ಲಿನ ವಿಷಯ' 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೧೫ 


ಇನ್ನೂ ಕೆಲವರಿಗೆ ತಮಗೆ ಎಂತಹ ಮಗು ಬೇಕು ಎನ್ನುವದರ ಬಗೆಗೆ ಬೇರೆ 
ವಿಚಾರಗಳಿದ್ದವು. 


"ಮಗು ಚಿಕ್ಕದೇ ಅಥವಾ ದೊಡ್ಡದೋ ಎಂಬುದರ ಬಗೆಗೆ ನನಗೆನೂ ಚಿಂತೆ ಇಲ್ಲ. 
ಆದರೆ ನನಗೆ ಗಂಡು ಮಗು ಬೇಕು". 


ಅಥವಾ 
"ನನಗೆ ಬೆಳ್ಳಗಿರುವ ಮಗು ಬೇಕು" 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗೆ ಸಾಮಾಜಿಕ ಕಟ್ಟಳೆ : 


ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ ವಿಷಯದಂತೆ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ನಾವು ಯಾರು 
ಅವರಿಗೆ ಸರಾಸರಿ ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನಲು ಹೇಳಿದ್ದರು ಎಂದು ಕೇಳಿದೆವು. ಮಹಿಳೆಯರು 
ಏಕೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುವದಿಲ್ಲ ಎಂಬುದರ ಬಗೆಗೆ ಕೊಟ್ಟ ಕಾರಣಗಳಲ್ಲಿ. ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಮಹಿಳೆಯರು 
(98.1%) ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬಾರದೆಂಬುದು ತಮ್ಮ ಸ್ವಂತ ನಿರ್ಣಯವೇ ಆಗಿತ್ತೆಂದರು. 


ಪ್ರಕರಣ: 
"ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನು ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನು ಅಂತ ನನಗೆ ಯಾರೂ ಹೇಳಲಿಲ್ಲ. ನನಗ 
ಹಸಿವೆ ಬಹಳವಾದಾಗ ನಾನ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುತ್ತೇನೆ. ಇಲ್ಲವಾದರೆ ಇಲ್ಲ". 


ಏನೇ ಇದ್ದರೂ ಕಡಿಮೆ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ಪ್ರಮಾಣ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಬೀರಬಹುದಾದ ಪರಿಣಾಮದ ಬಗೆಗೆ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಗೊತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಅವರ ಅತ್ತೆ, ತಾಯಿ ಅಥವಾ ಮನೆಯಲ್ಲಿದ್ದ ಹಿರಿಯ ಹೆಂಗಸರು 
ಉತ್ತರಿಸಿದರು. ಆದರೆ ಹೆಚ್ಚು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚು ಅಥವಾ ಕಡಿಮೆ 
ತಿನ್ನುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಯಾವ ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬುದನ್ನು 
ತಿಳಿದಿದ್ದರು. 


ಸಾರಾಂಶ: 


ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಸಂಖ್ಯೆಯ ಮಾಹಿತಿದಾರರು ತಾವು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು 
ತಿನ್ನಲಿಲ್ಲವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಅರ್ಧಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಜನರು ತಾವು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದ್ದಾಗಿ ಹೇಳಿದರು. ಉಳಿದವರು ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರವನ್ನು 


೧೧೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಸೇವಿಸಿದ್ದರು. ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನ ದ್ದೆ ಇರಲು ಕಾರಣಗಳು ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ಸ್ವಂತ ಆರೋಗ್ಯದ 
ಭಾವನೆಗಳಿಗೆ ಜಟ್‌ ಮಗುವಿನೊಡನೆ ಅಲ್ಲ. ತಮಗೆ ಚ ತಿನ್ನಲು 
ಸಾಧ್ಯವಾಗುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಅವರಿಗೆ ಅನಿಸುತ್ತದೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವರು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿಂದರೆ, 
ಅದರಿಂದ ಸ್ವತಃ ಅವರಿಗೆ ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ, (ನಮಗೆ ತ್ರಾಸ ಆಗತೈತಿ). ಹೆಚ್ಚಿಗೆ 
ತಿಂದರೆ ಇಕ್ಕಸ ಆಯಾಸ, ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಆಗದೇ ಇರುವದು ಹಾಗೂ ಅರಾಮವಾಗಿ 
ನಡೆಯಲು uit ಇರುವದು ಈ ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಮಗು 
ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದು, ಹೆಚ್ಚಿನ ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರ ಮಿಸುವದರಿಂದ, ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲು 
ಆಗುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. "ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿಂದರೆ | ಪಚನವಾಗುವದಿಲ್ಲ 
ಅಥವಾ ಹುಳಿಸುಡುವಿಕೆಯಿಂದ ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರ ಸೆ ವಿಸಲಾಗಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 
ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯುವ ಸಲುವಾಗಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಡಿಮೆ 
ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಎಂಬ ಪುಸ್ತಕದ ವಿಚಾರವನ್ನು ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ 
ಒಬ್ಬರಾದರೂ ಹೇಳಲಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ನಿಜವಾಗಿ ನೋಡಿದರೆ, ಈ ಗಾತದ 
ಗವ್‌ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಮಗು ದೊಡ್ಡ 
ಬೆಳೆದಿದ್ದು, ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರ ಮಿಸುವದರಿಂದ, ಮಹಿಳೆಯರು ಕಡಿಮೆ ಎತ 
ಆರಂಭಿಸುತ್ತಾರೆ. ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚು ತಿಂದರೆ, ಮಗು ತೆಳ್ಳಗಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಆದರ 
ಬೆಳವಣಿಗೆ ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಆದಕ್ಕೆ ಚಲಿಸಲು "ಹೆಚ್ಚು ಸ ಸ್ಥಳ ಸಿಗುವದಿಲ್ಲ. 
ತಾವು ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಆಡ್ಡಾಡಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಹೊಟ್ಟೆ ಬಹಳ ತುಂಬಿದ್ದರೆ, ಮಗುವಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ 
` ಚಲಿಸಲು ಸ್ಥಳ ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತ ದೆ. ಚಲಿಸುವಿಕೆ ಮಗುವಿಗೆ ಒಳ್ಳೆಯದು, ಅದರಿಂದ ಮಗು 
ಹೆಚ್ಚು ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ. ಇದಲ್ಲದೇ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ಚಲಿಸಿದಾಗ ತಾಯಿಗೂ ಅರಾಮ 
ಅನಿಸುತ್ತದೆ. 


ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಕಡಿಮೆ ತಿಂದರೆ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು 
ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲು ಒಂದು ಕಾರಣವಲ್ಲ. ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನದೇ ಇರುವ ಕಾರಣಗಳೆಲ್ಲ 
ತಾಯಿಯ ಸ್ವಂತ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿವೆ. ಹೆಚ್ಚುವರಿ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ಸಾಧ್ಯತೆಗಳು 
ಆಕಸ್ಮಿಕವೇ ಹೊರತು, ಉದ್ದೇಶಪೂರ್ವಕವಾದ ಗುರಿಯಲ್ಲಿ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನಲು ಇರುವ ಮೊದಲ ಕಾರಣ, ಮಹಿಳೆಯರ ಸ್ವಂತ ದೈಹಿಕ 
ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದೆ. 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗೆ ಮುಖ್ಯ, ಇತರರು 
ಎಂಬ ಅಂಶದ ಪ್ರಭಾವ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಕಂಡುಬರುವದಿಲ್ಲ. ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಮಾಹಿತಿದಾರರು 
ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುವ ನಿರ್ಣಯವನ್ನು ತಾವೇ ಸ್ಪತಃ ತೆಗೆದು ಕೊಂಡದ್ದದ್ದು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೧೭ 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಯೋಗ್ಯ ನಡವಳಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗಿನ ಇತರ ನಂಬಿಕೆಗಳು : 


ಪೌಷ್ಟಿಕಾಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ ನಡವಳಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗೆ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಇರುವಂತೆ, 
ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆ ಯಲ್ಲಿ ಇರುವ ಇತರ ಸರಿಯಾದ ನಡವಳಿಕೆಗಳ ಬಗ್ಗಯೂ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಇವೆ. 
ಈ ವಿಭಾಗದಲ್ಲಿ ಅಂತಹ ಕೆಲವು ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ವಿವರಿಸಲಾಗಿದೆ. 


'ಸಾವಿನ ನೆರಳು' ಗರ್ಭಿಣಿಯ ಮೇಲೆ ಬೀಳಬಾರದು. ಈ ಮೊದಲೇ ನಮ್ಮ ಮಹಿಳೆಗೆ 
ದೆವ್ವ ಬಡಿದುಕೊಂಡ ಒಂದು ಉದಾಹರಣೆಯನ್ನು ನೋಡಿದ್ದೇವೆ. ಇಲ್ಲಿ ಇನ್ನೊಂದು 
ಉದಾಹರಣೆ ಇದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಸ' ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ : ಅವಳು ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ, ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಹೆದರುತ್ತಿದ್ದಳು. ಅವಳಿಗೆ 
೨ ತಿಂಗಳುಗಳಾದಾಗ ಅವರ ಪಕ್ಕದ ಎದರು ಮನೆಯ ಮುದುಕನೊಬ್ಬ ಸತ್ತುಹೋಗಿದ್ದ. 
ಸ" 'ಅದು ದೃಷ್ಟಿ' ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. ದೃಷ್ಟಿ ಎಂದರೆ, ಕಣ್ಣು, ನೋಡುವದು ಇತ್ಯಾದಿ 
(ಕಿಟೆಲ್‌ 1894) ಆದರೆ ಇಲ್ಲಿ 'ಕೆಟ್ಟ' ಈ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ, ದೃಷ್ಟಿ ಸಾವಿನೊಂದಿಗೆ 
ಸಂಬಂಧಹೊಂದಿಲ್ಲ. ವ್ಯಕ್ತಿಗಳ ಪರಸ್ಪರ ನಡುವಿನ ಆಸೂಯಾಪರ ಸಂಬಂಧದೊಂದಿಗೆ 
'ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ' ಸಂಪರ್ಕ ಹೊಂದಿದೆ. ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಉಂಟಾಗುವ ಅದರ 
ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ತಡೆದು, ತಾನು ನಿಶ್ಚಿಂತೆಯಾಗಿರಲು ಅವಳು ಪಕ್ಕದ ಹಳ್ಳಿಯ ಒಂದು 
ದೇವಸ್ಥಾನಕ್ಕೆ ಹೋದಳು. ದೇವರಿಗೆ ಒಂದು ಟೆಂಗಿನಕಾಯಿ, ವೀಳೈದೆಲೆ, ಊದುಬತ್ತಿ ಹಾಗೂ 
ಏಳು ರೂಪಾಯಿಗಳನ್ನು ಅರ್ಪಿಸಿದಳು. ಪೂಜಾರಿಯು ಅವಳಿಗೊಂದು ತಾಯಿತವನ್ನು ಕೊಟ್ಟ. 
ಅವಳು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ತನ್ನ ಆರೋಗ್ಯವನ್ನು ಕಾಪಾಡಿಕೊಳ್ಳಲು ಅದನ್ನು ಧರಿಸಿದಳು 
ಅವಳಿಗೆ ಅದು ಸಮಾಧಾನವನ್ನು ತಂದು ಕೊಟ್ಟಿತು. 


ಇತರ ಕೆಲವು ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಕೂಡಾ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ವಿಶೇಷವಾದ 
ತಾಯಿತವನ್ನು ಧರಿಸಿದ್ದರು ಅವರು ಅವುಗಳನ್ನು ಹಳ್ಳಿಗಳಿಗೆ ಬರುವ ಪೂಜಾರಿಗಳಿಂದ ಅಥವಾ 
ಮಾರುಕಟ್ಟೆಯಿಂದ ತಂದಿದ್ದರು. 


 ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಮಹಿಳೆಯರು ಮುಟ್ಟಾಗಿರುವವರನ್ನು ಕೂಡಾ ಮುಟ್ಟುವದಿಲ್ಲ. 
ಏಕೆಂದರೆ ಅವರು ಅಶುದ್ದ/ಅಪವಿತ್ರ ಎಂದು ಗ್ರಹಿಸಲ್ಪಡುತ್ತಾರೆ. ಗರ್ಭಿಣಿಯರು 
ಮುಟ್ಟಾಗಿರುವವರನ್ನು ಮುಟ್ಟಿದರೆ, ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ, 
ತಾಯಿಯ ಮೇಲಲ್ಲ. ತೀರ ಅಶಕ್ತ ಅಥವಾ ಅತೀ ತೆಳ್ಳಗಿನ ಮಕ್ಕಳ ತಾಯುದಿರು, ಮಕ್ಕಳು 
ಸತ್ತಿರುವ ತಾಯಂದಿರ ಪ್ರಕಾರ ಅದಕ್ಕೆ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ, ಮುಟ್ಟಾದವರ ಸ್ಪರ್ಶ 
(ಮುಟ್ಟುದೋಪು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. 


೧೧೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕ್ಕ 
ಇ 


'ಚೆ' ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ ಬಸಿರಿ ಹೆಂಗಸು ಹೊರಗಾದವರನ್ನು (ಮುಟ್ಟಾದಾಗ ಮನೆ ಒಳಗೆ 
ಏನೂ ಮಾಡದೇ ದೂರ ಇರುವದರ ಅರ್ಥದ ಶಬ್ದ) ಮುಟ್ಟ ಬಾರದು. ಐದು ದಿನಗಳ 
ಮುಟ್ಟಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಭಿಣಿಯನ್ನು ಅಥವಾ ಯಾವುದೇ ಮ ವನ್ನು 
ಮುಟ್ಟಬಾರದು. 'ಚೆ' ಒಂದು ಉದಾಹರಣೆ ಕೊಟ್ಟಳು. ಹಿಂದಿನ ಸಲ ಅವಳು ಬಸಿರಿದ್ದಾ ಗ 
ಅವರ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಹುಡುಗಿಯೊಬ್ಬಳು ಮೊದಲ ಸಲ ಮುಟ್ಟಾಗಿದ್ದಳು. ಮನೆಯಲ್ಲಿ 
ಕಾರ್ಯವೊಂದನ್ನು ಮಾಡಿ ಅದನ್ನು ಆಚರಿಸಿದರು. ಆದರೆ 'ಚೆ' ತಾನು ಬಸಿರಿದ್ದರಿಂದ ಆ 
ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಕ್ಕೆ ಹೋಗಲೇ ಇಲ್ಲ. 


ಚಂದ್ರ ಹಾಗೂ ಸೂರ್ಯ ಗ್ರಹಣದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಮನೆಯಲ್ಲಿ 
ಸುಮ್ಮನೆ ಏನೂ ಮಾಡದೇ ಕುಳಿತುಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಅವರು ಯಾವ ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದರೂ, 
ಅದು ಗರ್ಭದ ಮೇಲೆ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ. ಉದಾಃ ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವರು ಗ್ರಹಣದ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಕಟ್ಟಿಗೆಯನ್ನು ಒಡೆದರೆ, ಮಗುವಿನ ಕಾಲುಗಳು ಮುರಿಯುತ್ತ ವೆ. ಇನ್ನೊಂದು 
ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಒಂದು ಮಗು ಸೀಳು ತುಟಿ ಹೊಂದಿತ್ತು. ಮಗುವಿನ ತಾಯಿ ಗ್ರಹಣದ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಯವುದೋ ಕೆಲಸವನ್ನು ಮಾಡಿದ್ದರಿಂದ ಆ ಮಗುವಿಗೆ ಹಾಗಾಗಿರಬೇಕು. 
ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಇತರ ದೈಹಿಕ ವಿರೂಪಗಳು ಸಹ ಕಂಡು ಬರುತ್ತವೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಪ' ಎಂಟು ತಿಂಗಳ ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗಿದ್ದಳು ನಾವು ಅವಳ ಭೇಟಿಗೆ ಹೋದಾಗ ಹಿಂದಿನ 
ದಿನವೇ ಅವಳ ಹೆರಿಗೆಯಾಗಿತ್ತು. ಮಗು ತೀರ ವಿರೂಪವಾಗಿತ್ತು. ದೇಹದ ಕೆಳಗಿನ ಭಾಗವು 
ಸರಿಯಾಗಿ ಬೆಳೆದಿರಲಿಲ್ಲ. ಇದು ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಅವಳಿಗೆ ಕೊಟ್ಟ ಟೆಟ್ಕಾನಸ್‌ 
ಚುಚ್ಚುಮದ್ದಿನಿಂದ ಕಾವು ಹೆಚ್ಚು ಉಂಟಾಗಿ ಹೀಗಾಯಿತು ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಆದರೆ ಅವಳ 
ಅತ್ತೆ, ಅವಳು ಬಸಿರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ಉಂಟಾದ ಗ್ರಹಣದಿಂದಲೇ ಹೀಗಾಗಿದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 
ಗ್ರಹಣದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವಳು ಬಟ್ಟೆ ಒಗೆಯುತ್ತಿದ್ದಳು. ಬಟ್ಟೆ ಹಿಂಡುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ 
ಕೆಳಗಿನ ದೇಹ ವಿರೂಪಗೊಂಡಿತು. 


ಗ್ರಹಣದ ಸಮಯವು ಜನರಿಗೆ ಚೆನ್ನಾಗಿ ಗೊತ್ತಿರುತ್ತದೆ. ಪಂಚಾಂಗ ಹಾಗೂ ಸ್ಥಳೀಯ 
ಕ್ಕಾಲೆಂಡರ್‌ಗಳಲ್ಲಿ ಆದರ ಬಗೆಗೆ ಬರೆದಿರುತ್ತಾರೆ. ಗ್ರಹಣ ಮುಗಿದ ನಂತರ ಸ್ನಾನಮಾಡಿ, 
ಪೂಜೆಯನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೧೯ 


ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಇರುವ ಪ್ರಾಶಸ್ತ್ಯದೊಡನೆ, ಮಗುವಿನ ಲಿಂಗ ನಿರ್ಧರಿಸುವ 
ಕಾರಣಗಳು ಬಹಳವಾಗಿದೆ (ಆದರೆ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಅದು ದೇವರ ಕೈಯಲ್ಲಿನ ವಿಷಯ ಎಂದು 
ಹೇಳಿದರು). ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಗರ್ಭಧರಿಸಿದ 'ದಿನ' ಮಗುವಿನ ಲಿಂಗವನ್ನು 
ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಕೃಷ್ಣಪ ಪಕ್ಷದ ಅಮಾವಸ್ಕೆ ಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಧಾರಣೆ ಆದರೆ, 
ಹುಟ್ಟುವದು ಗಂಡಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಶುಕ್ಲಪಕ್ಷದ ಹುಣ್ಣಿಮೆಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯಾದರೆ 
ಹೆಣ್ಣು ಮಗು ಹುಟ್ಟುತ್ತದೆ. ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು, ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಬಲಭಾಗದಲ್ಲಿ 
ಇದ್ದರೆ,ಅದು ಗಂಡಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೊಟ್ಟೆಯ ಎಡಭಾಗದಲ್ಲಿದ್ದರೆ, ಅದು 
ಹೆಣ್ಣುಆಗುತ್ತದೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಹೇಗಿದ್ದರೂ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಜನ 
ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳು ಮಗು ಹೊಟ್ಟೆಯ ಬಲಭಾಗಕ್ಕೆ ಇತ್ತು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ದಂಪತಿಗಳು ಮಲಗುವ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ ಎದುರಿಗೆ ಗಂಡು ಅಥವಾ ಹೆಣ್ಣು ಮಗುವಿನ 
ಛಾಯಾಚಿತ್ರ ತೂಗು ಹಾಕಿದ್ದರೆ, ಅದು ಸಹ ಹುಟ್ಟುವ ಮಗುವಿನ ಲಿಂಗವನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತದೆ 
ಎಂದು ನಂಜಾತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳಂತೂ ಗಂಡು ಮಗು ಬೇಕೆಂದು 
ಪ್ರಾರ್ಥಿಸಲು ವೀರಭದ್ರನ ಗುಡಿಗೆ ಹೋಗಿದ್ದಳು. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿಯ ನಡವಳಿಕೆ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ 
ಆ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಘಟನೆಗಳು ಅನೇಕ. ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಯ ಮಗು ಹಾವಿನಂತೆ 
ನಾಲಿಗೆಯನ್ನು ಹೊರಚಾಚುತ್ತಿತ್ತು. ಅದಕ್ಕೆ ಅವಳ ಹೇಳುವ ಕಾರಣವೆಂದರೆ, ಅವಳು 
ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ ಹೊಲದಲ್ಲಿ ಒಂದು ಹಾವು ನೋಡಿದ್ದಳಂತೆ. ಇನ್ನೊಬ್ಬಳು ಸತ್ಯನಾರಾಯಣ 
ಕಥೆಯನ್ನು ಕೇಳಿದ್ದಳು. ಅದು ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಉತ್ತಮ ಪರಿಣಾಮವನ್ನುಂಟು 
ಮಾಡಬಹುದೆಂದು ಅತ್ಯಂತ ಭಕ್ತಿಯಿಂದ ಕೇಳಿದ್ದಳು. ಇನ್ನೂ ಮುಖ್ಯವೆಂದರೆ, 
ಆರೋಗ್ಯವಂತ ಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯಲು ಗರ್ಭಾವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆ ಅತ್ಯಂತ 
ಸಂತೋಷದಿಂದ ಆನಂದದಿಂದ ಹಾಗೂ ಯಾವುದೇ ಚಿಂತೆ ಇಲ್ಲದೇ ಇರಬೇಕು. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಹಾಗೂ ಇತರ ನಡವಳಿಕೆಗಳ 
ಬಗೆಗೆ ಇರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಹಾಗೂ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಇವುಗಳ ಬಗೆಗೆ 
ಇರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಪರಸ್ಪರ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ. ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಕಾವನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುವ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅದನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬೇಕು. ಇದರ ಬಗೆಗೆ ಮುಂದಿನ ಆಧ್ಕಾಯದಲ್ಲಿ 
ನೋಡೋಣ. 


ಬ 


ಅಧ್ಯಾಯ - ೮ ಮಗುವಿನ ಜೀವನದ ಮೊದಲನೆಯ 
ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ ಹಾಗೂ ಇತರ ನಡವಳಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗೆ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು: 


₹ 


ಈಗ ಮಗುವಿನ ಜೀವನದ ಮೊದಲನೆಯ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ಆಚರಣೆಯಲ್ಲಿರುವ 
ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ನೋಡೋಣ. ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ನಿಷೇಧಿಸಬೇಕಾದ ಹಾಗೂ 
ಸೇರಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ತಾಯಿಯ ಅಥವಾ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ 
ಸಂಬಂಧಿಸಿವೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಅರಂಭದ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಗೋದಿಹಿಟ್ಟಿನಿಂದ 
ಮಾಡಿದ ಕೆಲವು ವಿಶೇಷ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಅವು ಕಾವಿನ ಗುಣವುಳ್ಳ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾಗಿವೆ ಮತ್ತು ಹಸಿ ಬಾಣಂತಿಯರಿಗೆ ಅವು ಶಕ್ತಿಯನ್ನು ದೊರಕಿಸುತ್ತವೆ. ಇಷ್ಟೇ 
ಅಲ್ಲ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೊದಲ ಕೆಲವು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕುಡಿಯುವ ನೀರಿನ ಪ್ರಮಾಣ 
ಸರಾಸರಿಗಿಂತ '/, ಭಾಗದಷ್ಟು ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ ಇಲ್ಲವಾದರೆ ಎದೆ ಹಾಲು ನೀರಾಗಿ 
ಮಗುವಿಗಾಗಿ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಉಳುಕು ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳಂತೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಜನಾಂಗೀಯ ದೇಹಕ್ರಿಯಾ ಶಾಸ್ತ್ರದ 
ವಿಚಾರಗಳಿಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದೆ. ಇಂತಹ ಒಂದು ಮುಖ್ಯವಾದ ವಿಚಾರವೆಂದರೆ 'ಹಸಿ ಮೈ' 
ಎಂಬ ಪರಿಕಲ್ಪನೆ. ಇದು ಹಸಿ ಬಾಣಂತಿಯ ಒಟ್ಟಾರೆ ದೈಹಿಕ ಪ್ರಕೃತಿಗೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ 
ಇದು ಕೇವಲ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ ನಡವಳಿಕೆಗಳನಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ 
ಇತರ ನಡವಳಿಕೆಗಳನ್ನು ನಿಯಂತ್ರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಮೊದಲನೆಯದಾಗಿ, ಈ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಹೇಗೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ 
ಎಂಬುದನ್ನು ಹಾಗೂ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೊದಲ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಪಾಲಿಸಬೇಕಾದ ರೀತಿ 
ರಿವಾಜುಗಳ ಬಗೆಗೆ ನೋಡೋಣ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೨೧ 


ಹೆರಿಗೆ ಮತ್ತು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯ ಮೊದಲ ದಿನಗಳು: 


ಈ ವಿಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿ ಹೆರಿಗೆಗಳು 
ನಡೆಯುವ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳನ್ನು ನೋಡೋಣ. ಹೆರಿಗೆ ಮತ್ತು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೊದಲ 
ದಿನಗಳ ಬಗೆಗಿನ ಈ ಕೆಳಗಿನ ಮಾಹಿತಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನದೆಲ್ಲ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರ ಜೊತೆಗೆ ನಡೆಸಿದ 
ಮುಖ್ಯ ಮಾಹಿತಿ ಸಂದರ್ಶನದ ಮೂಲಕ ಪಡೆದುಕೊಂಡಿದ್ದು. 


ಹೆರಿಗೆಗಳು : 


ನಾವು ಅಭ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡ. ಜನರಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಜನರ (82.8%) 
ಹೆರಿಗೆ ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಆಗುತ್ತಿತ್ತು -- ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ಅತ್ತೆಯ ಮನೆಯಲ್ಲಿ. 
ಅತೀ ಕಡಿಮೆ ಸಂಖ್ಯೆಯ ಹೆರಿಗೆಗಳು ಅಂದರೆ ಕೇವಲ 33 ಹೆರಿಗೆಗಳು ದವಾಖಾನೆಯಲ್ಲಿ 
ಆದುವು. ಕೆಲವು ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗಿದ್ದರಿಂದ ಆರು ಬಸಿರಿಯರನ್ನು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ 
ಕರೆದೊಯ್ಕಲಾಗಿತ್ತು. ಆಸ್ಪತ್ರೆಯ ಹೆರಿಗೆಯಾದ ಇನ್ನಿತರರೆಂದರೆ, ಕಡಿಮೆ ಮಕ್ಕಳನ್ನು 
ಹೊಂದಿದ ಸುಶಿಕ್ಟಿತ ಮಹಿಳೆಯರು. | 


ಆದರೆ, ಹೆಚ್ಚು ಮಹಿಳೆಯರು ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಹೆರಿಗೆ ಮಾಡುವದಕ್ಕೆ ಪ್ರಾಶಸ್ತ್ಯ 
ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಇಲ್ಲಿ ಆರ್ಥಿಕ ಕಾರಣ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರವನ್ನು ವಹಿಸುತ್ತವೆ ; ಆಸ್ಪತ್ರೆಯಲ್ಲಿಯ 
ಹೆರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತುಟ್ಟಿಯಾಗುತ್ತದೆ. ನಾವು ಹಿಂದೆ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು 
ಉದ್ದೇಶಪೂರ್ವಕವಾಗಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳದಿರುವದನ್ನು ಚರ್ಚಿಸುವಾಗ ಕೂಡ ಈ ಆರ್ಥಿಕ 
ಅಂಶವು ಚರ್ಚೆಗೊಳಗಾಗಿತ್ತು. ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಗುಳಿಗೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳದೇ 
ಇರಲು ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ ಅವು ಮಗುವನ್ನು ಅತಿಯಾಗಿ ಬೆಳೆಸುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು. 
ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿದ್ದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ತೊಂದರೆಯಾಗಿ ಸಿಜೇರಿಯನ್‌ 
ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆ ಅವಶ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ಒಬ್ಬ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯು ಇದನ್ನು ಕೆಳಗಿನಂತೆ ವಿವರಿಸುತ್ತಾಳೆ. 


ಯ : (ಹಿತ್ತಾಳೆಯ ಕೊಡದ ಕಡೆಗೆ ಬೆರಳು ತೋರುತ್ತ) "ಈ ಕೊಡ 
ಕಾಣ್ಣೀರಲ್ಲ?” 

ಸಂ 4 ಹೌದು. 

ಯ. ನೋಡಿ ಅದರ ಹೊಟ್ಟೆ ದೊಡ್ಡದೈತಿ ಮತ್ತು ಅದರ ಕುತಿಗಿ ಚಿಕ್ಕದೈತಿ. 


ಹೊಟ್ಕಾಗ ದೊಡ್ಡ ಕೂಸು ಐತಂತ ತಿಳೀರಿ. ಈ ಚಿಕ್ಕ ಕುತ್ತಿಗೆ ಹಾದು 
ಅದು ಹೊರಗ ಬರೂದು ಹೆಂಗ? ಅದು ಅಸಾಧ್ಯ : ಡಾಕ್ಟರರು 
ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ಕತ್ತರಿಸಿ ಕೂಸನ್ನು ಹೊರತೆಗೀಯ ಬೇಕಾಗುತ್ತದ". 


೧೨೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ ಈ ಆರ್ಥಿಕ ಅಂಶದ ಜೋತೆಗೇ ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರ ತಾಯಂದಿರು 
ತಮ್ಮ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ ಹೆರಿಗೆ ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಆಗಬೇಕೆಂದು ಬಯಸುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, 
ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಬ್ಬರಿಗೂ ಸೂಕ್ತ ಕಾಳಜಿ ಸಿಗುತ್ತದೆ. 


ಮನೆಯಲ್ಲಿ ನಡೆಯುವ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚು ಸಂಖ್ಯೆಯ ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ 
ಒಬ್ಬ ಸೂಲಗಿತ್ತಿ (65%) (ದಾಯಿ) ಮಾಡಿಸುತ್ತಾಳೆ. ಸಾಪೇಕ್ಸವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಂಖ್ಯೆಯ 
ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಕುಟುಂಬದ ಸದಸ್ಮರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳ ಮಾಡಿಸುತ್ತಾರೆ. ಅನೇಕ ವೇಳೆ 
ತಾಯಿಯೇ (30.3%). ತೀರ ಕಡಿಮೆ ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಹಳ್ಳಿಯ ಆರೋಗ್ಯ 
ಕಾರ್ಯಕರ್ತರಿಂದ ಸಹಾಯ ಪಡೆದಿದ್ದರು (14.7%). ಆದರೆ, ಇಲ್ಲಿಯೂ ಕೂಡ ಆರ್ಥಿಕ 
ಕಾರಣಗಳು ಮುಖ್ಯವಾದ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆ. 


ನಮ್ಮ ಮುಖ್ಯ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬಳಾದ ಮಾದಿಗ ಮಹಿಳೆ ತನ್ನ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಸಾಕಷ್ಟು ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸಿದ್ದಳು. ಅವಳು ಬಡ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಅಧುನಿಕ ಆರೋಗ್ಯ ಕಾರ್ಯಕರ್ತರಿಗಿಂತ ದಾಯಿಯನ್ನೇ ಇಷ್ಟಪಡುತ್ತಾರೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. 
ಇದನ್ನು ಅವಳು ಹೇಗೆ ಹೇಳಿದಳೆಂದರೆ, ಸರಕಾರೀ ವೈದ್ಯರು ಹಾಗೂ ನರ್ಸುಗಳು ಹೆರಿಗೆಯ 
ನೋವು ಬರುವದರ ಸಲುವಾಗಿ ಚುಚ್ಚುಮದ್ದುಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸುತ್ತಾರೆ. ಅವೂಕೂಡ 
ಬಹಳ ಖರ್ಚಿನವು. ಅದಕ್ಕೆ ದಾಯಿಯರಿಗೆ ಮಹತ್ವ ಹೆಚ್ಚು. ಹೆರಿಗೆಯ ಬಗೆಗಿನ ಅಂಕಿ- 
ಸಂಖ್ಯೆಗಳನ್ನು ನೋಡಿದಾಗ, ಏನಿಲ್ಲವೆಂದರೂ ಸುಮಾರು 30% ರಷ್ಟು ಹೆರಿಗೆಗಳು ತರಬೇತಿ 
ಇಲ್ಲದ ಮಹಿಳೆಯರಿಂದಲೇ ನಡೆಯುತ್ತವೆ ಎಂದು ತಿಳಿಸುತ್ತವೆ. 


ಸಾಕಷ್ಟು ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಇರುತ್ತಾರೆ. ದೇವರಹುಬ್ಬಳ್ಳಿ ಿಯಲ್ಲಿರುವ 
ಒಬ್ಬ ಯುವ ಮಹಿಳೆಯನ್ನು ಬಿಟ್ಟರೆ, ಉಳಿದವರೆಲ್ಲ ಸ್ವಲ್ಪ ವಯಸ್ಸಾದವರೇ. ಅವರು 
ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಜಾತಿಗಳಿಗೆ ಸೇರಿದ್ದಾರೆ. ಅವರಲ್ಲಿ ನಾಲ್ಕು ಜನ ಮುಸ್ಲಿಂ ಧರ್ಮದವರು. 
ಉಳಿದವರು ಕುರುಬರು, ಮರಾಠಾ, ಗೌಳಿ ಹಾಗೂ ಲಿಂಗಾಯತ ಜಾತಿಗೆ ಸೇರಿದವರು. 


ಅವರಲ್ಲಿ ಅತಿ ವೃದ್ದ ಮಹಿಳೆಯರನ್ನು ಬಿಟ್ಟರೆ, ಉಳಿದವರೆಲ್ಲ ಸಮೀಪದ 
ಆಸ್ಪತ್ರೆಯವರು ಅಥವಾ ಭಾರತ ಅಭ್ಯುದಯ ಸೇವಾಸಂಸ್ಥೆಯಂತಹ ಸಂಸ್ಥೆಗಳು ಏರ್ಪಡಿಸಿದ 
ತರಬೇತಿಯನ್ನು ಪಡೆದಿದ್ದರು. ಅವರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಇಂತಹ ತರಬೇತಿಯನ್ನು ಪಡೆದ 
ನಂತರವೇ ದಾಯಿ ಎಂದು ಗುರುತಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದ್ದರು. ಇದನ್ನು ನಾವು ಇನ್ನೂ ಮುಂದೆ 
ನೋಡೋಣ. ಹೊಲ್ತಿಕೋಟೆಯಲ್ಲಿರುವ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯೊಬ್ಬಳು (ಮರಾಠಾ) ಇನ್ನೊಬ್ಬ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೨೩ 


ಮೊದಲಿನ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯಿಂದ (ಮುಸ್ಲಿಂ) ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳುವ ಬಗೆಯನ್ನು 
ಕಲಿತಿದ್ದಳು. ನಂತರ ಅವಳು ಆಸ್ಪತ್ರೆಯೊಂದರಲ್ಲಿ ತರಬೇತಿಯನ್ನು ಪಡೆದಿದ್ದಳು. ಗೌಳಿ 
ಕೇರಿಯ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯು ಯಾವುದೇ ತರಬೇತಿಯನ್ನು ಪಡೆದಿರಲಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ಬಹಳ 
ವರ್ಷಗಳವರೆಗೆ ದಾಯಿ ಎಂದು ಕೆಲಸಮಾಡಿದ ತನ್ನ ಅತ್ತೆಯಿಂದ ಅವಳು ಆ ಕೆಲಸವನ್ನು 
ಕಲಿತಿದ್ದಳು. ಅವಳಿಗೆ ವಯಸ್ಸಾದಾಗ, ಬೇರೆ ದಾಯಿ ಬಂದಳು. ಬಹಳಷ್ಟು ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು 
ತಾವು ಸಹಜ ಹೆರಿಗೆಗೆ ಸಹಾಯ ಮಾಡುತ್ತೇವೆ ಮತ್ತು ತೊಂದರೆಗಳು ಕಂಡು ಬಂದಲ್ಲಿ 
ಅಂತಹ ಗರ್ಭಿಣಿಯರನ್ನು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಲು ಹೇಳುತ್ತೇವೆ ಎಂದರು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


'ಪ' ಮಂಡಿಹಾಳದ ಒಬ್ಬದಾಯಿ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯಾಗಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡಿದ ಈ ಆರು ವರ್ಷಗಳ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅವಳು ಸುಮಾರು 60-70 ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸಿದ್ದಾಳೆ. ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಅವಳನ್ನು 
ಸರಕಾರಿ ದಾಯಿ ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. ಆರು ವರ್ಷಗಳ ಹಿಂದೆ ಸರಕಾರದ ತರಬೇತಿ ಶಿಬಿರದಲ್ಲಿ 
ಭಾಗವಹಿಸಲು ಆಯ್ಕಯಾಗಿದ್ದಳು. ಅದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲು ಅವಳು ಯಾವುದೇ ಹೆರಿಗೆಯನ್ನು 
ಮಾಡಿಸಿರಲಿಲ್ಲ. ಅವಳು ಅಲ್ಲಯೇ ಸಮೀಪದ ಊರಾದ ಅಳ್ನಾವರದ ಆಸ್ಪತ್ರೆ ಯೊಂದಕ್ಕೆ ಹೋಗಿ 
ಅಲ್ಲಿ 4 ದಿನಗಳ ತರಬೇತಿಯನ್ನು ಮುಗಿಸಿ ಬಂದು ತನ್ನ ಕೆಲಸವನ್ನು ಆರಂಭಿಸಿದಳು. ನಂತರ 
ಮೂರು ತಿಂಗಳುಗಳ ವರೆಗೆ ಮಾತ್ರ ಅವಳಿಗೆ ಸರಕಾರದಿಂದ ಸಹಾಯಧನ ಬಂದಿತು. ನಂತರ 
ಅವಳು ಪ್ರತಿ ಹೆರಿಗೆಗೆ ಆಯಾಮಹಿಳೆಯ ಕುಟುಂಬದವರು ಕೊಟ್ಟಷ್ಟು ಹಣವನ್ನು ಮಾತ್ರ 
ಸ್ವೀಕರಿಸುತ್ತಾಳೆ. 


ಹೆರಿಗೆಗಳಾಗುವದು ನೆಲದ ಮೇಲಯೇಃ ಬಹಳಷ್ಟು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಕೆಲವು 
ಚೀಲಗಳು ಅಥವಾ ಬಟ್ಟೆಯ ಮೇಲೆ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಕಟ್ಟಿಗೆ ಮಣೆಯ ಮೇಲೆ ಕುಳಿತು 
ಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಕುಳಿತುಕೊಂಡೇ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮ ನೀಡುತ್ತಾರೆ. 
ಆಧಾರಕ್ಕಾಗಿ ಅವರೆದುರಿಗೆ ಒಂದು ಬುಟ್ಟಿ ಇರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಹೊಸದಾಗಿ ತರಬೇತಿ ಪಡೆದ 
ಯುವ ಸೂಲಗಿತ್ತಿ ಮಹಿಳೆಯೊಬ್ಬಳು, ಹೆರಿಗೆಯಾಗುವಾಗ ಮಲಗಿಕೊಂಡಿರುವ ಸ್ಥಿತಿಯೇ 
ಒಳ್ಳೆಯದು ಎನ್ನುತ್ತಾಳೆ. ಕುಳಿತುಕೊಳ್ಳುವದರಿಂದ ಮಹಿಳೆಯ ದೇಹದಿಂದ ಹೆಚ್ಚು ಶಕ್ತಿ 
ವ್ಯಯವಾಗುತ್ತದೆ ಹಾಗೂ ಮಹಿಳೆ ಮಲಗಿದ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದರೆ, ಸರಿಯಾದ ಸಹಾಯ 
ಮಾಡಲು ತನಗೆ ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾಳೆ. ಗೌಳಿ ದಾಯಿಯೊಬ್ಬಳು ಅವರ 
ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಹೆರಿಗೆಯಾಗುವಾಗ ಮಹಿಳೆಗೆ ಇಬ್ಬರು ಮಹಿಳೆಯರು ಅಂದರೆ ಒಬ್ಬಳು 
ಹಿಂದೆ ಹಾಗೂ ಇನ್ನೊಬ್ಬಳು ಮುಂದೆ ಆಧಾರವಾಗಿ ಇರುತ್ತಾಳೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. 


೧೨೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕೆಲವು ವಿಶೇಷ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಮಗು ಹುಟ್ಟುವ ಕ್ರಿ ಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು 
ವೇಗವಾಗಿಸುತ್ತವೆ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಎಲ್ಲ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಜೀರಿಗೆಯನ್ನು 
ಸಕ್ಕರೆಯೊಡನೆ ನೀರಿನಲ್ಲಿ ಕುದಿಸಿ ಕುಡಿಯುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ, ಕಾಡಿನಲ್ಲಿ ವಾಸಿಸುವ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಅರಣ್ಯದಲ್ಲಿ ಬೆಳೆಯುವ 'ಗಡಜಿಗ' ಎಂಬ ಹಣ್ಣಿನ ಕಷಾಯವನ್ನು 
ಕುಡಿಯುತ್ತಾರೆ. ತುಪ್ಪ ಕೂಡ ಅದರ ಕಾವಿನ ಗುಣಗಳಿಂದ ಹೆರಿಗೆ ಬೇಗನೇ ಆಗುವಂತೆ 
ಮಾಡುತ್ತದೆ ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಬಿಸಿ ಚಹಾವನ್ನು ಕುಡಿಯುತ್ತಾ ರೆ. ಕೆಲವು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಅದಕ್ಕೆ ಬೆಣ್ಣೆಯನ್ನು ಸೇರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಆದು 'ಮಗು ಬರುವ 
ಹಾದಿಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಜಾರುವಂತೆ ಮಾಡಿ ಮಗು ಸುಭವಾಗಿ ಹೊರಬರುವಂತೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ 
ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 


ಹಿಂದಿನ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರು ಆಹಾರ, ಕೆಲಸ, ಯತುಮಾನ, 
ಅಲೋಪಥಿ ಔಷಧ ಹಾಗೂ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಪರ್ಕದಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ ಹೆಚ್ಚಿನ ಕಾವನ್ನು 
ತಡೆಯಬೇಕು ಎಂಬುದನ್ನು ನೋಡಿದ್ದೇವೆ. ಅತಿಯಾದ ಕಾವು ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನುಂಟು 
ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಕಾವಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾ ರೆ 
ಏಕೆಂದರೆ ಅವು ಹೆರಿಗೆಯ ಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು ವೇಗಗೊಳಿಸುತ್ತದೆ. ಕಾವಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ 
ತುಪ್ಪ, ಬಿಸಿ ಚಹ ಇವುಗಳಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಇನ್ನಿತರ ಕೆಲ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನೂ ಬಳಸುತ್ತಾರೆ. 
ಒಬ್ಬ ದಾಯಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ಬೆಚ್ಚಗಿನ ನೀರಿನಿಂದ ಸ್ನಾನ ಮಡಲು ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ, ಏಕೆಂದರೆ 
ಈ ಕಾವು ಹೆರಿಗೆ ಬೇಗನೇ ಆಗುವಂತೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. 


ಹೆರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ಸುಲಭ ಹಾಗೂ ವೇಗವಾಗಿ ಆಗುವಂತೆ ಇನ್ನೂ ಕೆಲವು ರೂಢಿಗಳು 
ಕಂಡು ಬರುತ್ತವೆ. ಕೆಲವು ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಕೊಬ್ಬರಿ ಎಣ್ಣೆ ಹಚ್ಚಿ ಬೆಚ್ಚಗಿನ ನೀರನ್ನು 
ಹಾಕಿ, ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ತಿಕ್ಕುತ್ತಾರೆ. ಅಂದರೆ, ಮಗು ಕೆಳಮುಖವಾಗಿ ಚಲಿಸುತ್ತದೆ. ಕೆಲವರು 
ಹೆರಿಗೆಯಾಗುವ ಮಹಿಳೆಯ ಸ್ತನಗಳ ಕೆಳಭಾಗದಲ್ಲಿ ಒಂದು (ಪಟ್ಟಿ) ಹಗ್ಗವನ್ನು ಕಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. 
ಆ ಪಟ್ಟಿಯು ಅವಳಿಗೆ ನೋವು ಕಾಣಿಸಿಕೊಂಡ ಕ್ಷಣಗಳಲ್ಲಿ ಮಗು ಮೇಲೇರುವದನ್ನು 
ತಡೆಗಟ್ಟುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಮಗುವನ್ನು ಕೆಳಗೆ ತಳ್ಳುತ್ತದೆ. 


ಕಷ್ಟು ಜನ ದಾಯಿಯರು ತರಬೇತಿ ಪಡೆದುಕೊಂಡು ಸ್ವಚ್ಚವಾದ ಬ್ಲೇಡಿನಿಂದ 
ಹೊಕ್ಕಳು ಬಳ್ಳಿಯನ್ನು ಕತ್ತರಿಸಲು ಕಲಿತಿದ್ದಾರೆ. ಆದರೆ, ವಾಸ್ತವದಲ್ಲಿ ಕೇವಲ ಕೆಲವರು 
ಮಾತ್ರ ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಹೊಸ ಬ್ಲೇಡನ್ನು ತರುತ್ತಾರೆ. ಹೊಸದಾಗಿ ತರಬೇತಿ 
ಪಡೆದ ಯುವ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯೊಬ್ಬಳು ಮಾತ್ರ ತಾನು ಪ್ರತಿ ಸಲವೂ ಹೊಸ ಬ್ಲೇಡನ್ನೇ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೨೫ 


ತರತ್ತೇನೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಹೆರಿಗೆಯಾಗುವ ಮಹಿಳೆಯ ಮನೆಯವರು ಅದಕ್ಕಾಗಿ ಬೇರೆ 
ಸ್ವಲ್ಪ ಹಣವನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಇತರ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಯಾವಾಗಲೂ ಹೂಸಬ್ಲೇಡು 
ತರಲು ತಮಗೆ ಹಣವಿಲ್ಲ ಎಂದರು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೊಸ ಬ್ಲೇಡನ್ನು ತಂದಿರದೇ ಇದ್ದರೆ, 
ಹುರಿಯನ್ನು ಕತ್ತರಿಸಲು (ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಸಿಗುವಂತಹ) ಬೇರೆ ಯಾವುದಾದರೂ ವಸ್ತುವನ್ನು 
ಬಳಸುತ್ತಾರೆ. ಅದರಲ್ಲಯೂ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಭತ್ತವನ್ನು ಕತ್ತರಿಸಲು ಬಳಸುವ ಕುಡುಗೋಲನ್ನು 
ಉಪಯೋಗಿಸುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಗಿಂತ ಮೊದಲು ಅದನ್ನು ಸಾಣೆ ಹಿಡಿಸಿ, ಡೂಪು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 
ಹೊಕ್ಕುಳ ಹುರಿಯನ್ನು ಕತ್ತರಿಸಿದ ನಂತರವೇ, ಅದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲಲ್ಲ. ಅದನ್ನು ಬೆಚ್ಚಗಿನ 
ನೀರಿನಿಂದ ತೊಳೆಯುತ್ತಾರೆ. ನಾವು ಅಭ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಗುಂಪಿನ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಕೆಲ 
ಹೊಕ್ಕಳು ಹುರಿಯ ನಂಜು ಕಂಡುಬಂದವು 


ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಹೊಕ್ಕಳು ಹುರಿಯನ್ನು ಬಟ್ಟೆ ಹೊಲಿಯುವ ದಾರದಿಂದ 
ಕಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಬಹಳ ಜನ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ತಾವು ಆ ಕತ್ತರಿಸಿದ ಹುರಿಗೆ ಏನನ್ನೂ 
ಹಚ್ಚುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಮುಗದದಲ್ಲಿಯ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯು ಅದಕ್ಕೆ ಡೆಟ್ಟಾಲ್‌ 
ಹಚ್ಚುತ್ತೇನೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಗೌಳಿ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿಯ ದಾಯಿಯು ಒಣಗಿದ ಕುಳ್ಳಿನ 
ತುಂಡುಗಳನ್ನು ಸುಟ್ಟಾಗ ಬರುವ ಬೂದಿಯನ್ನು ಅದರ ಮೇಲೆ ಹಾಕುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದಳು. 


ಕೆಲ ದಿನಗಳ ನಂತರ ಉದುರಿ ಬೀಳುವ ಹೊಕ್ಕಳು ಹುರಿಯ ಭಾಗವನ್ನು 'ತಾಯಿತ' 
ಮಾಡುವದಕ್ಕಾಗಿ ಬಳಸಬಹುದು. ಅದನ್ನು ಒಣಗಿಸಿ ನಂತರ ಚರ್ಮ, ಬೆಳ್ಳಿ ಅಥವಾ ತಾಮ್ರದ 
ತಾಯಿತದಲ್ಲಿ ಹಾಕಿ ಮಗುವಿನ ಸೊಂಟಕ್ಕೆ ಕಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಮಗುವಿಗೆ ಮುಟ್ಟಾದ ಮಹಿಳೆಯ 
ಸ್ಪರ್ಶದಿಂದುಂಟಾಗುವ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳಿಂದ ಮಗುವನ್ನು ರಕ್ಷಿಸುತ್ತದೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 
ಇತರರು ಅದು ಮಗುವನ್ನು ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ ಹಾಗೂ ದುಷ್ಟಶಕ್ತಿಗಳಿಂದ ರಕ್ಷಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ಹೇಳಿದರು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೊಕ್ಕಳು ಹುರಿಯ ಆ ಭಾಗವನ್ನು ತಾಯಿತಕ್ಕಾಗಿ 
ಉಪಯೋಗಿಸಲಿಲ್ಲವೆಂದರೆ ಅದನ್ನು ಕೆರೆ ಅಥವಾ ನದಿಯ ನೀರಿನಲ್ಲಿ ಹಾಕುತ್ತಾರೆ. 


ಹೆರಿಗೆಯಾಗಿ, ಮಗು ಹುಟ್ಟಿದ ಮೇಲೆಯೂ ಬಹಳ ಹೊತ್ತಿನವರೆಗೆ ಒಂದು ವೇಳೆ 
ಮಾಸು ಪೂರ್ತಿಯಾಗಿ ಹೊರಬೀಳಲಿಲ್ಲವೆಂದರೆ, ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ಮತ್ತೆ ಮೃದುವಾಗಿ 
ತಿಕ್ಕುತ್ತಾರೆ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಅದಕ್ಕೆ ತಾವು ಸುಮಾರು ಅರ್ಧತಾಸು ವೇಳೆಯನ್ನು 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತೇವೆಂದು ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಹೇಳಿದರು. ಮಾಸು ಹೊರಗೆ ಬೀಳುವಂತೆ 
ಮಾಡಲು ಇನ್ನೊಂದು ಉಪಾಯವೆಂದರೆ ತಣ್ಣಗಿನ ನೀರನ್ನು ಕುಡಿಯುವದು ಅಥವಾ 
ಹೆರಳನ್ನು ಬಾಯಿಯಲ್ಲಿ ಹಾಕಿಕೊಂಡು ವಾಂತಿ ಹಾಗೂ ನೋವು ಬರುವಂತೆ ಮಾಡುವದು. 


೧೨೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಹೊರಗೆ ಬಿದ್ದ ಮಾಸ ನ್ನ್ನ ಗಡಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಹಾಕುತ್ತಾರೆ. ಅದಕ್ಕೆ ಐದು ತರಹದ ಬೇರೆ 

ಬೇರೆ ಕಾಳುಗಳನ್ನು ಹಾಗೂ 5 ಪೈಸೆ ನಾಣ್ಯವನ್ನು ಸೇರಿಸುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರು 
ತಾವು ಹೆಸರುಬೇಳೆ, ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿ, ಅಡಿಕೆ, ತೊಗರಿಬೇಳೆ ಹಾಗೂ ಅಲಸಂದಿಯನ್ನು ಹಾಕುತ್ತೇವೆ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಯಾವುದಾದರೂ 5 ಕಾಳುಗಳನ್ನು ಬಳಸ ಬಹುದು. 
ಇದರೊಡನೆಯೇ ಪೂಜೆಯನ್ನು ಮಾಡಿ ಆ ಗಡಿಗೆಯನ್ನು ಯಾವುದಾದರೂ ಪ್ರಾಣಿ 
ಕೆದರಬಾರದೆಂದು, ನೆಲದಲ್ಲಿ ಆಳವಾಗಿ ಹೂಳುತ್ತಾರೆ. ಯಾವುದಾದರೂ ಪ್ರಾಣಿ ಅದನ್ನು 
ಮುಟ್ಟಿದರೆ, ಮಗುವಿನ ದೈಹಿಕ ಅಥವಾ ಮಾನಸಿಕ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ದುಷ್ಪ ರಿಣಾಮಗಳು 
ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಎಲ್ಲ ಸಮಾಜದವರೂ ಮಾಸನ್ನು ಮನೆಯ ಹಿಂದೆ ಹ ಹುಗಿಯುವ ಈ 
ಪದ್ದತಿಯನ್ನು ಪಾಲಿಸುತ್ತಾರೆ. ಮಾವಿನಕೊಪ್ಪದ ಮುಸ್ಲಿಂ ದಾಯಿಯರು ಮಾಡು 
ಇನ್ನೊಂದು ಆಚರಣೆ, ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರ ಸ್ಥಾನ ಬಗ್ಗೆ ಒಂದು ಸಂಕೇತವಾಗಿದೆ. 
ಹೆಣ್ಣು ಮಗು ಹುಟ್ಟಿದಾಗಿನ ಮಾಸನ್ನು ಮನೆಯ ಹೊರಗೆ ಹೂಳುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಅವಳು 
ಮದುವೆಯಾದ ನಂತರ ಆ ಮನೆಯನ್ನು ತೊರೆಯುತ್ತಾಳೆ. ಆದರೆ ಗಂಡು ಮಗು ಹುಟ್ಟಿದಾಗಿನ 

ಸನ್ನು ಮನೆಯೊಳಗೆ ಹೂಳುತ್ತಾರೆ. ಈ ಪದ್ದತಿಯು ಕೇವಲ ಈ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ 
ಕಂಡು ಬಂದಿತು ಹಾಗೂ ಅಭ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಇತರ ಜನಕ್ಕೆ ಇದು 
ಗೊತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿಗೆ ಬೆಚ್ಚಗಿನ ನೀರಿನಿಂದ ಸ್ನಾನ 
ಮಾಡಿಸುತ್ತಾರೆ. ಹುಟ್ಟಿದ ಕ್ಷಣದಿಂದಲೇ ಮಗು ತಾಯಿಯ ಜೊತೆಗೇ ಹೊರಸಿನ ಮೇಲೆ 
ಇರುತ್ತದೆ. ಇಲ್ಲವಾದರೆ ಹಾಸಿಗೆಗೆ ಹೊದಿಕೊಂಡು ಇರುವ ಸಣ್ಣ ಜೋಳಿಗೆಯಲ್ಲಿ 
ಮಲಗುತ್ತದೆ. (ಸ್ವಲ್ಪ ಕಾಲದ ನಂತರ ಆದು ತೊಟ್ಟಿಲಿನಲ್ಲಿ ಮಲಗುತ್ತದೆ). ಗೌಳಿ ಹೆಣ್ಣು 
ಮಕ್ಕಳು ಅದೇ ತಾನೇ ಹುಟ್ಟಿದ ಮಗುವನ್ನು ಹುಲ್ಲು ತುಂಬಿದ ಬುಟ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಕೆಲವು 
ದಿನಗಳವರೆಗೆ ಇಡುತ್ತಾರೆ. 


ಹೊರಸು ಎಂದರೆ ಕಟ್ಟಿಗೆಯಿಂದ ಮಾಡಿದ ಒಂದು ಮಂಚ. ಅದನ್ನು ಮಧ್ಯೆ 
ಹಗ್ಗದಿಂದ ಹೆಣೆದಿರುತ್ತಾರೆ. ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿಯ ಬಡಿಗ ಪಂಚಾಂಗದ ಪ್ರಕಾರ ಶುಭದಿನ ನೋಡಿ 
ಅದನ್ನು ತಯಾರಿಸುತ್ತಾನೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಈ ಹೊರಸನ್ನು ಬೇರೊಂದು 
ಕೋಣೆಯಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ಪರದೆ, ಚಾದರುಗಳನ್ನು ಹಾಕಿ ಮನೆಯ ಇತರ ಭಾಗಗಳಿಂದ 
ಬೇರ್ಪಡಿಸಿದ ಒಂದು ಮೂಲೆಯಲ್ಲಿ ಇಟ್ಟಿರುತ್ತಾರೆ. ಇವು ಗಾಳಿ, ಥಂಡಿ, ಧೂಳು ಹಾಗೂ 
ಜನರ ಮತ್ತು ದುಷ್ಟಶಕ್ತಿಗಳ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ ತಾಯಿ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು 
ಬೀರುವದನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟತ್ತವೆ. ಹೊರಸಿನ ಕೆಳಗೆ ಅಗ್ಗಿಪ್ಟಿಕೆಯನ್ನು ಇಟ್ಟಿರುತ್ತಾರೆ. ತಾಯಿ 
ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಂತಹ ಕತ್ತಲಿನ ಹಾಗೂ ಬೆಚ್ಚ ಗಿನ ಕೋಣೆಯಲ್ಲಿ ಸ್ವಲ್ಪಕಾಲದವರೆಗೆ 
ಇರುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೨೭ 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೊದಲ ದಿನಗಳು : 


ಎಲ್ಲ ಜಾತಿಯ ಗುಂಪುಗಳೂ, ಹರಿಜನರು ಹಾಗೂ ಮಸ್ಲಿಮರೂ ಕೂಡ ಜನನವನ್ನು 
ಮೈಲಿಗೆ ಎಂದು ಭಾವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಈ ಅವಧಿ 5 ದಿನಗಳದ್ದಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಹೆಚ್ಚು ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ 
ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರು ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಗುವಿನ ತಾಯಿಯ ಬಳಿಗೆ ದಿನಕ್ಕೆರಡು ಸಲ ಬಂದು, 
ಅವಳಿಗೆ ಎಣ್ಣೆ, ಅರಿಸಿಣ, ಬೇವು ಹಾಗೂ ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿಯಿಂದ ಮೈ ತಿಕ್ಕುತ್ತಾರೆ. ತಾಯಿಮಗು 
ಇಬ್ಬರಿಗೂ ಬಿಸಿನೀರಿನಿಂದ ಸ್ನಾನಕ್ಕೆ ಹಾಕುತ್ತಾರೆ. ಪ್ರತಿಸಲವೂ ಮನೆಗೆ ತಿರುಗಿ ಹೋಗುವಾಗ 
ದಾಯಿಯು ಮೈಲಿಗೆ ನಿವಾರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಬಾಣಂತಿಯ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಸ್ನಾನ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ. 
(ಹರಿಜನರಮನೆಯಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ಹೀಗೆ ಅಲ್ಲ ಆಗ ಅವಳು ತನ್ನ ಮನೆಗೆ ಹೋಗಿ ಸ್ನಾನ 
ಮಡುತ್ತಾಳೆ). ಎಲ್ಲ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರೂ ಹೆರಿಗೆಯಾದ ಮೊದಲ 5 ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಈ ತರಹ 
ಕೆಲಸವನ್ನೇನು ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ. ಅವರಿಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಬಾಣಂತಿಯ ತಾಯಿ ಅಥವಾ 
ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿಯ ಇನ್ನೊಬ್ಬ ಮಹಿಳೆ ಈ ಕೆಲಸಗಳನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. 


ಐದನೆಯ ದಿನ (ಐದೇಸಿ) ಮೈಲಿಗೆಯ ಮುಕ್ತಾಯವನ್ನು ಸಮಾರಂಭದೊಂದಿಗೆ 
ಆಚರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಮನೆಯನ್ನೆಲ್ಲ ಸಗಣಿಯಿಂದ ಸಾರಿಸಿ, ಬಟ್ಟೆಗಳನ್ನೆಲ್ಲ ಒಗೆದು, ಹಾಸಿಗೆಗಳನ್ನು 
ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡಿ, ಪೂಜೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ದಾಯಿಗೆ ಸ್ವಲ್ಪ ಭತ್ತ, ಸಿಹಿ ತಿಂಡಿ, ಅಡಿಕೆ, ಎಲೆ 
ಹಾಗೂ ಸ್ವಲ್ಪ ಹಣವನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಕುಬುಸದ ಬಟ್ಟೆ, ಸೀರೆ ಅಥವಾ 
ಬಳೆಗಳನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ದಾಯಿಗೆ ಕೊಡುವ ಹಣವು ಆ ಕುಟುಂಬದ ಸಾಮಾಜಿಕ ಸ್ಥಾನ 
ಹಾಗೂ ಆರ್ಥಿಕ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಯ ಮೆಲೆ ಅವಲಂಬಿಸಿರುತ್ತದೆ. ಅದಲ್ಲದೇ ಮಗುವಿನ ಲಿಂಗ 
ಕೂಡ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತದೆ: ಮಗು ಗಂಡಾಗಿದ್ದರೆ, ಹೆಚ್ಚು ಹಣ ದೊರೆಯುತ್ತದೆ. 


ದಿ 


ಐದನೆಯ ದಿನ ವಿಶೇಷವಾದ ಕೊಬ್ರಿ ಖಾರ ಅಡಿಗೆಯನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಇದಕ್ಕೆ 
ಹಾಕುವ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಪ್ರತಿ ಮನೆಗೂ ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಆಗಿರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ 
ಒಣ ಕೊಬ್ಬರಿ ಹಾಗೂ ಸಕ್ಕರೆ ಅಥವಾ ಬೆಲ್ಲ ಇರುತ್ತವೆ. ಉತ್ತತ್ತಿ, ಅಂಟು, ತುಪ್ಪ, 
ಗೋಡಂಬಿ ಹಾಗೂ ಲವಂಗ ಅಥವಾ ಯಾಲಕ್ಕಿಯಂತಹ ಮಸಾಲೆ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು 
ಸೇರಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಕೆಳಗಿನ ಜಾತಿಗಳೆಂದು ಗುರುತಿಸಲ್ಪಡುವ ಭೋವಿ, ಮಾದರ, ಮಾದಿಗ ಹಾಗೂ 
ಗೌಳಿ ಜಾತಿಯವರು ಅದೇದಿನ ನಾಮಕರಣ ಸಮಾರಂಭವನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಮರಾಠರು 
ಹಾಗೂ ಲಿಂಗಾಯತರು ಗಂಡು ಮಗುವಿನ ನಾಮಕರಣವನ್ನು 12ನೇ ದಿನ ಹಾಗೂ ಹೆಣ್ಣು 
ಮಗುವಿನ ನಾಮಕರಣವನ್ನು 13ನೇ ದಿನ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಮುಸ್ಲಿಂ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಮೊದಲ 


೧೨೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ದಿನವೇ ಮುಲ್ಲಾ ಹೇಳಿದ ಹೆಸರನ್ನು ಇಡುತ್ತಾರೆ. 40ನೇ ದಿನ ವಿಶೇಷ ಸಮಾರಂಭವನ್ನು 
ಇಟ್ಟುಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಹೆರಿಗೆಯ ವೇಳೆಗೆ ಮಗು ಬಹಳ ತೆಳ್ಳಗೆ ಹಾಗೂ 
ಅಶಕ್ತವಾಗಿದ್ದರೆ, ನಾಮಕರಣ ಸಮಾರಂಭವನ್ನು ಮುಂದೂಡುತ್ತಾ ರೆ. ಹಿಂದೂ ಮಕ್ಕಳ 

ಸರುಗಳನ್ನು ಪಂಚಾಂಗದಲ್ಲಿ ಹೇಳಿದ ಜೋತಿಷ್ಯ ಶಾಸ್ತ್ರದ ಪ್ರಕಾರ ಇಡುತ್ತಾ ರೆ. ಇದನ್ನು 
ಕೆಳಗಿನ ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ನೋಡಬಹುದು. 


ಪ್ರಕರಣ 


ಸಂಶೋಧನಾ ಸಹಾಯಕರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬರ ಮಗು ಜನೆವರಿ 1992 ರಲ್ಲಿ ಕನ್ಮಾ 
ರಾಶಿಯಲ್ಲಿ ಹುಟ್ಟಿತ್ತು. ಪಂಚಾಂಗದ ಪ್ರಕಾರ ಈ ರಾಶಿಯಲ್ಲಿ ಜನಿಸಿದವರ ಹೆಸರುಗಳು 
'ಪು' 'ಪೂ' ಅಥವಾ 'ಪಾ' ದಿಂದ ಆರಂಭವಾಗಬೇಕು. ಆ ಹುಡುಗಿಗೆ 'ಪೂಜಾ' ಎಂದು 
ಹೆಸರಿಟ್ಟರು. 


ಜ್ಯೋತಿಷ್ಯ ಶಾಸ್ತ್ರದ ಆಧಾರದ ಮೇಲೆ ಆರಿಸಿದ ಹೆಸರಿಗೆ ನಕ್ಷತ್ರ ಹೆಸರು ಎನ್ನುತ್ತಾರೆ. 
ಮಗು ಮದುವೆಯ ವಯಸ್ಸಿಗೆ ಬಂದಾಗ ಆ ಹೆಸರು ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತದೆ. ಮುಂದಿನ 
ವಧೂ ವರರ ನಕ್ಚತ್ರ ಹೆಸರುಗಳನ್ನು ಹೋಲಿಸಿ ನೋಡಿ ಅವು ಪರಸ್ಪರ ಹೊಂದುತ್ತವೆಯೋ 
ಇಲ್ಲವೊನೋಡುತ್ತಾರೆ. ನಾಮಕರಣದ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮವು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕೇವಲ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳ 
ಕೆಲಸವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಇಂತಹ ಒಂದು ಕಾರ್ಯಕ್ರಮವು, ಮರಾಠಾ ಶಿವಾಜಿ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ 
ನಡೆದಾಗ ನಾವು ಅಲ್ಲಿಗೆ ಹೋಗಿದ್ದೆವು. ಆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ, ಮದುವೆ ಎಂಬುದು ಹೇಗೆ 
ಕೇವಲ ಇಬ್ಬರು ವ್ಯಕ್ತಿಗಳ ನಡುವಿನ ಸಂಬಂಧವಾಗಿರದೇ ಎರಡು ಕುಟುಂಬಗಳ ನಡುವಿನ 
ಸಂಬಂಧ ಎಂದು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ನಾಮಕರಣದ ಸಮಾರಂಭವು ಪಂಚಾಂಗದಲ್ಲಿ ಸೂಚಿತವಾದ ಒಂದು ಶುಭದಿನದಲ್ಲಿ 
ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ನಡೆಯಿತು. ಬಾಣಂತಿಯ ತವರು ಮನೆಯಲ್ಲಿ ನಡೆದ ಆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಕ್ಕೆ 
ಬಹಳ ಜನ ಹೆಣ್ಣುಮಕ್ಕಳು ಬಂದಿದ್ದರು. ಮಗುವಿನ ತೊಟ್ಟಿಲನ್ನು ಹೂವುಗಳಿಂದ ಬಹಳ 
ಸುಂದರವಾಗಿ ಅಲಂಕರಿಸಿದ್ದರು. ಬಾಣಂತಿಯ ಹಸಿರು ಸೀರೆಯುಟ್ಟು ತೊಟ್ಟಿಲಿನ ಬಳಿ 
ಕುಳಿತಿದ್ದಳು. ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ನಡೆದಾಗ ಅವಳೆ ಗಂಡನ ಮನೆಯ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳೆಲ್ಲ ತೊಟ್ಟಿಲಿನ 
ಒಂದು ಪಕ್ಕಕ್ಕೆ ಹಾಗೂ ಅವಳ ತವರು ಮನೆಯ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳ್ಳಿಲ್ಲ ತೊಟ್ಟಿಲಿನ ಇನ್ನೊಂದು 
ಬದಿಗೆ ನಿಂತಿದ್ದರು. ಮಗುವಿಗೆ ಅವಳ ಗಂಡನ ಸಹೋದರಿ (ನಾದಿನಿ) ಕೊಟ್ಟ ಬಟ್ಟೆಗಿಳನ್ನು 
ತೊಡಿಸಿ, ಅದನ್ನು ತೊಟ್ಟಿಲಿನ ಒಂದು ಬದಿಯಿಂದ ಇನ್ನೊಂದು ಬದಿಗೆ ತೊಟ್ಟಿಲಿನ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೨೯ 


ಮೇಲೊಮ್ಮೆ ಕೆಳಗೊಮ್ಮೆ (ಒಂದು ಕುಟುಂಬದಿಂದ ಇನ್ನೊಂದಕ್ಕೆ) 5 ಸಲ ಒಬ್ಬರ ಕೈಯಿಂದ 
ಇನ್ನೊಬ್ಬರ ಕೈಗೆ ಕೊಟ್ಟರು. ಬಾಣಂತಿಯ ನಾದಿನಿ ಮಗುವಿನ ಕಿವಿಯಲ್ಲಿ 5 ಸಲ (ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ 
ದೇವ ದೇವತೆಗಳ) ಹೆಸರುಗಳನ್ನು ಉಸುರಿದಳು. 5 ನೇಯ ಬಾರಿಗೆ ಅವಳು ಮಗುವಿನ 
'ನಿಜವಾದ ಹೆಸರನ್ನು ಉಸುರಿದಳು. ಬಾಣಂತಿಯ ತವರು ಮನೆಯವರೆಲ್ಲರೂ ಆ 
ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವಳ ಬೆನ್ನಿಗೆ ಮೃದುವಾಗಿ ಗುದ್ದುತ್ತಾರೆ. ನಂತರ ಪೂಜೆ ಮಾಡಿ, ಬಾಣಂತಿಗೆ 
ಆರತಿ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಮಗುವಿಗೆ ಕಾಣಿಕೆಗಳನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. 


ಐದನೆಯ ದಿನ ನಡೆಯುವ ಇನ್ನೊಂದು ಘಟನೆ ಎಂದರೆ ಶೆಟಿಗೆವ್ವ ಎಂಬ ದೇವಿ 
ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುವದು (5 ನೇ ದಿನಕ್ಕೆ ಶೆಟಿಗೆವ್ವನ ವಾರ ಎಂದೂ ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ). ರಾತಿ 
ಮನೆಯಲ್ಲಿಯ ನಡೆದಾರಿಯನ್ನು ಅವಳ ಆಗಮನಕ್ಕಾಗಿ ಖಾಲಿ ಮಾಡಿರುತ್ತಾರೆ. ಆ ದೇವಿ 
ಬಂದು ಮಗುವಿನ ಹಣೆಯ ಮೇಲೆ ಅದರ ಹಣೆಬರಹವನ್ನು ಬರೆಯುತ್ತಾಳೆ ಎಂಬ 
ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


ಈ ಎಲ್ಲ ಪದ್ದತಿಗಳನ್ನು ಎಲ್ಲ ಜಾತಿಯವರೂ ಪಾಲಿಸುತ್ತಾರೆ. ಅದರಲ್ಲಿ ಸ್ವಲ್ಪ 
ಬದಲಾವಣೆಗಳಿರುತ್ತವೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ಮುಸ್ಲಿಂ ಮಹಿಳೆಯರು ಐದೇಸಿಯನ್ನು 
ಆಚರಿಸುತ್ತಾರೆ ಹಾಗೂ ಹಿಂದೂಗಳಿಗೆ ಗೊತ್ತಿರದ ಕೆಲವು ಪದ್ಧತಿಗಳನ್ನು ಪಾಲಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯ ಆರಂಭದ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಮುಸ್ಲಿಮರು ಹೊರಸಿನ ಕೆಳಗೆ 
ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿ, ಗೋಡಂಬಿ, ಉತ್ತತ್ತಿ, ಲವಂಗ ಹಾಗೂ ಅಡಿಕೆಗಳನ್ನು ಒಂದು ಸೂಜಿ ಕಪ್ಪು 
ದಾರದೊಡನೆ ಇಡುತ್ತಾರೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ 40 ನೇ ದಿನ ಅವರು 
ಹಳೆಯ ಸಾಮಾನುಗಳನ್ನೆಲ್ಲ ತೆಗೆದು ಹೊಸ ಸಾಮಾನುಗಳನ್ನು ಇಡುವ ಒಂದು ಸಮಾರಂಭ 


ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಹಳೆಯ ಬಳೆಗಳು ಹಾಗೂ ಬಟ್ಟೆಗಳ ಸ್ಥಾನದಲ್ಲಿ ಹೊಸ ಬಟ್ಟೆಗಳು ಬರುತ್ತವೆ. 


ಐದೇಸಿಯ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮದಲ್ಲಿ ಬಜೆ ಬೇರನ್ನು ಮಗು ಹಾಗೂ ತಾಯಿಯ ಮುಂಗೈಗೆ 
ಕಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಅದರ ಉದ್ದೇಶವನ್ನು ಬೇರೆ ಬೇರೆ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಕೆಲವು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಅದು ಮಗು ಹಾಗೂ ತಾಯಿಯ ದೇಹಗಳನ್ನು ಬೆಚ್ಚಗಿಡುತ್ತವೆ ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ಕೆಲವರು ಅದು ಕೇವಲ ಹಸಿ ಬಾಣಂತಿ ಎಂದು ತೋರಿಸುವ ಗುರುತು 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಉಳಿದವರು ಅದು ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಬ್ಬರನ್ನು ಹಸಿ ಮೈ 
ಇರುವಾಗ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿಗಳಿಂದ ರಕ್ಷಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದರು. ಇಲ್ಲಿ ನಾವು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ 
ಮೊದಲ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಬರುವ ಹಸಿ ಮೈ ಎಂಬ ಮುಖ್ಯ ಪರಿಕಲ್ಪನೆಯನ್ನು ಮತ್ತೆ 
ನೋಡುತ್ತೇವೆ. ಅದು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶಗಳ ಬಗೆಗಿನ ಮಹಿಳೆಯರ 
ನಡುವಳಿಕೆಯನ್ನು ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


೧೩೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ತಾಯಿಯ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು 7 


ಮಗವಿನ ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು ತಾಯಿಯ ಅಥವಾ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿವೆ ಎಂಬುದನ್ನು 
ಮೊದಲು ನೋಡಿದ್ದೇವೆ. ಈ ವಿಭಾಗದಲ್ಲಿ ನಾವು ಮೊದಲ ಸಂಬಂಧದ ಬಗೆಗೆ ಗಮನಿಸೋಣ 
ಹಾಗೂ ಹಸಿಮೈ ಎಂಬ ಪರಿಕಲ್ಪನೆಯ ಬಗೆಗೆ ಚರ್ಚಿಸೋಣ. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು : 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ್ದ ಮೊದಲ 5 ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಗೋದಿ, ಹಾಲು, 
ಸಕ್ಕರೆ ಅಥವಾ ಬೆಲ್ಲದೊಂದಿಗೆ ಮಾಡಿದ ಸಿಹಿತಿಂಡಿಗಳನ್ನು (ಪಾಯಸ, ಸಜ್ಜಿಗೆ, ಆಳವಿ 
ಅಥವಾ ರವಾ ಗಂಜಿ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ). ಗೋದಿ, ಸಕ್ಕರೆ ಹಾಗೂ ಬೆಲ್ಲ ಕಾವಿನ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾಗಿವೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಾವುಂಟು ಮಾಡುವ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳು (ಮುಂದೆ ನೋಡುವ ಇತರ ಕಾವಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳಂತೆ) ಅವಶ್ಶಕವೆಂದು 
ತಿಳಿಯಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ. ' 


5 ನೇಯ ದಿನ ಐದೇಸಿಯಲ್ಲಿ ಅವಳ ಆಹಾರಕ್ಕೆ ಕೊಬ್ರಿ ಖಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಪೇಟೆಯಿಂದ ತಂದ ವಿಶೇಷವಾದ ಸಿಹಿತಿನಿಸಾದ ಲಾಡು ತಿನ್ನುತ್ತಾರೆ. ಇದು ಕಾವಿನ 
ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಗೋದಿ, ಉತ್ತತ್ತಿ, ಒಣ ಖೊಬ್ಬರಿ, ಕೇರಬೀಜ ಹಾಗೂ ಅಂಟು ಸೇರಿದ - 
ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶಗಳಿಂದ ಕೂಡಿರುತ್ತದೆ. ನಾವು ಅಭ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ಆರಿಸಿಕೊಂಡ ಜನರ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ 
ಸಾಮಾಜಿಕವಾಗಿ ಹಾಗೂ ಆರ್ಥಿಕವಾಗಿ ಉಚ್ಚವರ್ಗಕ್ಕೆ ಸೇರಿದ ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ಮಾತ್ರ 
ಅದನ್ನು ಖರೀದಿಸುವದು ಸಾಧ್ಯವಾಗಿತ್ತು. 


ಹೆರಿಗೆಯಾದ ಕೆಲವು ದಿನಗಳ ನಂತರ ಅನ್ನ ಹಾಗೂ ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಮತ್ತೆ 
ತಿನ್ನಲಾರಂಭಿಸುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರಲ್ಲಿ ಅವುಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸುವ ಅವಧಿಯು 
ಬೇರೆ ಬೇರೆಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಕೆಲವರು ಅವುಗಳನ್ನು ಹೆರಿಗೆಯಾದ, 5 ದಿನಗಳ ನಂತರ 
ತಿನ್ನಲಾರಂಭಿಸಿದರು. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ಎರಡು ವಾರಗಳನಂತರ. ಆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅನ್ನ ಹಾಗೂ ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಅವುಗಳನ್ನು ತಯಾರಿಸಿದ ತಕ್ಷಣವೇ ಅಂದರೆ 
ಅವು ಇನ್ನೂ ತಾಜಾ ಹಾಗೂ ಬಿಸಿಬಿಸಿ ಇದ್ದಾಗಲೇ ತಿನ್ನಬೇಕು. ಅವುಗಳನ್ನು ತಯಾರಿಸಿ 
ಸ್ವಲ್ಪ ಕಾಲ ಇಟ್ಟರೆ ಅವು ತಣ್ಣಗೆ ಹಾಗೂ ಗಟ್ಟಿ ಆಗುತ್ತವೆ. ಅವುಗಳನ್ನು ತಿಂದರೆ ತಾಯಿ 
ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಬ್ಬರಿಗೂ ಹೊಟ್ಟೆಯ ತೊಂದರೆಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಈ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩೧ 


ನಂಬಿಕೆಯಿಂದಾಗಿಯೇ ಹಾಲುಣಿಸುವ ತಾಯಂದಿರು ಆಂಗನವಾಡಿಯಿಂದ ಪೂರೈಕೆಯಾಗುವ 
ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. ತಯಾರಿಸಿ ಕೆಲವು ಗಂಟೆಗಳ ನಂತರ ಅವರಿಗೆ ಉಪ್ಪಿಟ್ಟನ್ನು 
ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಅದು ಬಿಸಿ ಹಾಗೂ ತಾಜಾ ಇರುವದಿಲ್ಲ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಬಿಸಿ ಅನ್ನ ಹಾಗೂ ಬಿಸಿ ರೊಟ್ಟಿಯ ಜೊತೆಗೆ ಕಾವಿನ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ತತ್ತಿ 
ಮಾಂಸ ಹಾಗೂ ತುಪ್ಪ ಇವುಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಸಲ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಾವುಂಟು ಮಾಡುವ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು 
ಎಷ್ಟು ಅವಶ್ಯಕವೋ, ತಣ್ಣಗಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸದೇ ಇರುವದೂ ಅಷ್ಟೇ 
ಮುಖ್ಯವಾಗಿದೆ. ಬಾಣಂತಿಯರು ಬೆಚ್ಚಗಿನ ನೀರನಷ್ಟೇ ಕುಡಿಯುತ್ತಾರೆ, ತಣ್ಣೀರನ್ನಲ್ಲ. 
ತಣ್ಣಗಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಮೊಸರು ಹಾಗೂ ಮಜ್ಜಿಗೆಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ಇನ್ನಿತರ ನಿಷೇಧಿತ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳೆಂದರೆ ಹಸಿ ಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ, 
ಕುಂಬಳಕಾಯಿ, ಬದನೆಕಾಯಿ ಹಾಗೂ ಗೆಣಸು. ಕೆಲವರು ಬೆಂಡಿಕಾಯಿ, ಅಡಿಕೆ ಹಾಗೂ 
ಗಿಣ್ಣ ಇವುಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸುತ್ತಾರೆ. ಇವು ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಬ್ಬರಿಗೂ ಬರ್ಷಣ 
ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ ಅವು ಅವರ ದೇಹದ ಮೇಲೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮವನ್ನು ಬೀರುತ್ತವೆ. 
ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಹಸಿ ಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ತಾಯಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆನೋವನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತದೆ 
ಮತ್ತು ಎದೆಹಾಲಿನ ಮೂಲಕ ಮಗುವಿಗೆ ಭೇಧಿರೋಗವನ್ನು ಉಂಟು ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಇನ್ನಿತರ 
ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ತಾಯಿಯ ದೇಹಕ್ಕೆ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕಾಲು, ಕೈ ಹಾಗೂ ಮುಖಕ್ಕೆ 
'ಬಾವು' ಬರುವಂತೆ ಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ಅವು ಕಾಮಣಿಯನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುತ್ತವೆ ಎಂಬ ಕಾರಣಕ್ಕಾಗಿ ಅವುಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. | 


ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರು ತಣ್ಣಗಿನ ರೊಟ್ಟಿಯೊಡನೆ ಬದನೆಕಾಯಿ, ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಹಾಗೂ 
ಬಾಳೆಹಣ್ಣನ್ನು ಜೀರ್ಣಿಸಲು ಸುಲಭವಲ್ಲದ ಗಟ್ಟಿ ಆಹಾರ ಎಂದು ವಗೀೀಕರಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮೃದುವಾದ ಪಚನಕ್ಕೆ ಸುಭವಾ೭ ಆಹಾರವನ್ನೇ 
ಸೇವಿಸಬೇಕು. ಆಹಾರದ ಈ ರೀತಿಯ ಗಟ್ಟಿ ಹಾಗೂ ಮೃದು ಎಂಬ ವರ್ಗೀಕರಣ 
ಆಯುರ್ವೇದ ಶಾಸ್ತ್ರಕ್ಕೆ ಅನುಗುಣವಾಗಿದೆ. 


ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ನೋಡಿದರೆ, ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಯ 
ಪ್ರಕಾರ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಸರಾಸರಿ 
ಆಹಾರ ಶಕ್ತಿಯ ಪ್ರಮಾಣ ಸುಮಾರು 1,658 ಕಿ. ಕ್ಯಾಲೋರಿ. ಅಂದರೆ ಇದು ಬಸಿರಿನ 
ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಸರಾಸರಿ ಪ್ರಮಾಣವಾದ ಸುಮಾರು 1,621 ಕಿ. 


೧೩೨ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕೃಲೋರಿಗಿಂತ ಸ್ವಲ್ಪ ಹೆಚ್ಚು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ದೊರಕಿಸುವ 
ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ನಿಧಾನವಾಗಿ ಹೆಚ್ಚುತ್ತಾ ಸಾಮಾನ್ಯಮಟ್ಟಕ್ಕೆ ಬರುತ್ತದೆ. 


ಹಸಿ ಮೈಯ ಪರಿಕಲ್ಪನೆ : 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಹಿಳೆಯರು 'ಹಸಿ ಮೈ' ಅಂದರೆ ತಾಜಾ, ಕಚ್ಚಾ ಅಥವಾ ಎಳೆ 
ದೇಹವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆ. ಈ ಪರಿಕಲ್ಪನೆ ಕೇವಲ ಬಾಣಂತಿಯರ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ ಅಷ್ಟೇ 
ಅಲ್ಲ, ಪ್ರೌಢಾವಸ್ಥೆಗೆ ಬಂದ ಹುಡುಗಿಯರ ವಿಷಯದಲ್ಲಿಯೂ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಈ 
ಇಬ್ಬರ ವಿಷಯದಲ್ಲಿಯೂ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರ ಹಾಗೂ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕಾದ 
ಕಾಳಜಿಗಳಲ್ಲಿ ಬಹಳಷ್ಟು ಸಾಮ್ಯ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. 


ಹಸಿ ಮೈ ಇರುವಾಗ, ಮಹಿಳೆಯ ದೇಹ ನಾಜೂಕಿದ್ದು ಬೇಗನೆ ತಂಪು ಅಥವಾ 
ಗಾಳಿ ಅಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ ಹಾಗೂ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿಗಳಾದ ಭೂತ, ದೆವ್ವ ಅಥವಾ ಗಾಳಿ 
ಇವುಗಳ ಪರಿಣಾಮಕ್ಕೆ ಗುರಿಯಾಗಬಲ್ಲದು. ನಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರು ಹಸಿ ಮೈ 
ಇದ್ದಾಗ ಸ್ವಲ್ಪ ಸಮಯ ಹೊರಗೆ ಹೋಗಿದ್ದರಿಂದ, ಅವರ ಹಿರಿಯರದೇ ಆದ ದೆವ್ವವೊಂದು 
ಬಡಿದುಕೊಂಡಿತು ಎಂದು ಹೇಳಿದಳು. ಹೀಗಾಗಿ ಅವಳು ಬಹಳ ಅಶಕ್ತಳಾದಳು. ಅವಳು 
ಗುಡಿಗೆ ಹೋದಳು. ಅಲ್ಲಿ ಪೂಜಾರಿಯ ಮಂತ್ರ ಪಠಣ ಮಾಡಿದರೂ ಸಹ, ಅವಳ ಆರೋಗ್ಯ 
ಎಷ್ಟೋ ತಿಂಗಳುಗಳವರೆಗೆ ಸುಧಾರಿಸಲಿಲ್ಲ. 


ಬಾಣಂತಿಯ ಮೈ ಅಶಕ್ತ ಹಾಗೂ ನಾಜೂಕು ಇರುತ್ತದೆ. ಇದೆಲ್ಲಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ 
ತಂಪಾಗಿರುತ್ತದೆ. 'ತ' ಹೀಗೆ ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ: "ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ದೇಹದಲ್ಲಿಯ ಕಾವೆಲ್ಲ 
ಹೊರಟು ಹೋಗಿತ್ತು. ನನಗೆ ಬಹಳ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾಗಿದ್ದರಿಂದ ನನ್ನ ದೇಹದಲ್ಲಿ ಕಾವು 
ಉಳಿದಿಲ್ಲ. ನನಗೆ ಸ್ವಲ್ಪ ದಣಿವೆನಿಸುತ್ತದೆ" ಮತ್ತು "ಈಗ ದೇಹ ತಂಪಾಗಿದೆ. ಎಲ್ಲ 
ಬಿಸಿಯಾದದ್ದುಬೇಕು'. 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಶಾಖ ಹಾಗೂ ಬಿಸಿ ಇವು ಅತ್ಯವಶ್ಶ. ಹಿಂದಿನ 
ವಿಭಾಗದ ಅರಂಭದಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಕಾವಿನ ಪದಾರ್ಥಗಳಾದ ಗೋದಿಯ ತಿನಿಸುಗಳು, 
ಬಿಸಿ ಅನ್ನ ರೊಟ್ಟಿ ಹಾಗೂ ಬೆಚ್ಚಗಿನ ನೀರನ್ನು ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ ಎಂಬುದನ್ನು ನಾವು ನೋಡಿದ್ದೇವೆ. 
ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಬೇರೆ ಕೋಣೆಯಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ಪರದೆಗಳನ್ನು ಹಾಕಿ ಮನೆಯ ಇತರ ಭಾಗಗಳಿಂದ 
ಬೇರ್ಪಡಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಒಂದು ಮೂಲೆಯಲ್ಲಿ ಕಾವನ್ನು ಹುಟ್ಟಿಸುತ್ತಾರೆ. ಹೊರಸಿನ ಕೆಳಗೆ ಇದ್ದಿಲ 
ಬೆಂಕಿಯನ್ನೂ ಇಟ್ಟಿರುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೊದಲ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅಂದರೆ ಮೂರು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩೩ 


ತಿಂಗಳುಗಳವರೆಗೆ ಈ ಶಾಖವನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆರಡು ಸಲ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಇದಲ್ಲದೆ, ಬಿಸಿ ನೀರಿನ 
ಸ್ನಾನ, ಎಣ್ಣೆ, ಅರಿಷಿಣ, ಬೇವು ಹಾಗೂ ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿಯನ್ನು ಹಚ್ಚಿ ತಿಕ್ಕುವದು ಇದರಿಂದಲೂ 
ಕಾವು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ತಲೆಗೆ ಟೊಪ್ಪಿಗೆ ಅಥವಾ ಬಟ್ಟೆ ಕಟ್ಟುವದರಿಂದ ಶಾಖವನ್ನು ಕಾಯ್ದು 
ಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. 


ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ಹಾಗೂ ತ್ರಾಣ ವ್ಯಯವಾಗಿರುತ್ತವೆ. ಹಸಿ ಮೈ 
ಇರುವಾಗ ಕಾವು ಆ ಕಳೆದು ಹೋದ ಶಕ್ತಿಯನ್ನು ಮತ್ತು ತ್ರಾಣವನ್ನು ಮರಳಿ 
ದೊರಕಿಸಿಕೊಡುತ್ತವೆ. ಕಾವು ರಕ್ತವನ್ನು ತಾಜಾಗೊಳಿಸಿ, ಹೊಸ ರಕ್ತವನ್ನು ತಯಾರು 
ಮಾಡುತ್ತದೆ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಇದಲ್ಲದೇ, ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಉಂಟಾದ 
ನೋವನ್ನು ಶಾಖವು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಬಿಚ್ಚಿದ ಹೊಟ್ಟೆಗೆ ಕೂಡ ಶಾಖ ಬಹಳ ಒಳ್ಳೆಯದು 
ಮತ್ತು ಹೊಟ್ಟೆಯ ಸ್ನಾಯುಗಳನ್ನು ಮೊದಲಿನಂತೆ ಬಿಗಿ ಮಾಡಲು ಒಳ್ಳೆಯದು ಎಂದು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಇದಕ್ಕಾಗಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಒಂದು ಹತ್ತಿ ಬಟ್ಟೆಯನ್ನು ಹೊಟ್ಟೆಯ ಸುತ್ತಲೂ 
ಕಟ್ಟಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. 


"ಹೊಟ್ಟೆ ಒಳಗೆ ಹೋಗುವಂತೆ ಮಾಡಲು ಹಾಗೂ ಬಿಚ್ಚಿದ ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ಮತ್ತೆ 
ಮುಚ್ಚಲು" 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಯಲ್ಲಿ ಹೊಟ್ಟೆ ಹಿಗ್ಗಿದುದಕ್ಕಾಗಿ ಅದನ್ನು ಮೊದಲಿನ ಆಕಾರಕ್ಕೆ 
ತರಲು ಕಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಎಂದು ಮಹಿಳಿಯರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೇ, "ಹೆರಿಗೆಯ 
ನಂತರ ಜನನದ ಮಾರ್ಗ ತೆರೆದಿರುತ್ತದೆ. ಅದನ್ನು ಮತ್ತೆ ಮುಚ್ಚಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ". 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಧರಿಸಿದ ಹತ್ತಿಯ ಬಟ್ಟೆ ಈ ಕಾರ್ಯವನ್ನು ವೇಗಗೊಳಿಸುತ್ತದೆ. 
ವೃರ್ಥ ರಕ್ತವನ್ನು ನೀಗಿಕೊಳ್ಳಲು ಕೂಡ ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ಕಟ್ಟುವದು ಒಳ್ಳೆಯದು ಎಂದು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಮಹಿಳೆ ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು ಕಟ್ಟುವ ಅವಧಿ ಬೇರೆ ಬೇರೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಕೆಲವರು 
ಹತ್ತಿ ಬಟ್ಟೆಯನ್ನು ಕೇವಲ 5 ದಿನಗಳು ಮಾತ್ರ ಕಟ್ಟಿಕೊಂಡರೆ, ಇನ್ನುಳಿದವರು ಎರಡು 
ತಿಂಗಳುಗಳವರೆಗೆ ಕಟ್ಟಿಕೊಂಡರು. 


ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಹಸಿ ಮೈಯ ಅವಧಿಯು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಮೂರು ತಿಂಗಳವರೆಗೆ 
ಇರುತ್ತದೆ. ಅದನ್ನು ವಿಶೇಷ ಪೂಜೆಯೊಂದಿಗೆ ಮುಗಿಸುತ್ತಾರೆ. ಬಾಣಂತಿಯೊಬ್ಬಳ ತಾಯಿ: 
"ಮೂರು ತಿಂಗಳವರೆಗೆ ಇವೆಲ್ಲ ಕಾಳಜಿಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆ ಆ ಮಹಿಳೆ ಮತ್ತೆ ಹೊಲಕ್ಕೆ 
ಹೋಗಲು ಗಟ್ಟಿಯಾಗುತ್ತಾಳೆ" ಹೀಗೆ ಹೇಳುತ್ತಾಳೆ. 


೧೩೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾ ಛೆ 


ವಾಸ್ತವದಲ್ಲಿ ಬಾಣರಿತಿಯನ್ನು ಇತರರಿಂದ ಬೇರ್ಪಡಿಸುವ ಅವಧಿ ಹಾಗೂ ಅವಳಿಗೆ 
ಬೇಕಾದ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ಅನೇಕ ವಿಷಯಗಳ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿಸಿವೆ. ಮೊದಲನೆಯ ಬಾಣಂತಿಯ 
ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಸುಧಾರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಸಾಕಷ್ಟು ಸಮಯ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಅವರು 
5 ತಿಂಗಳುಗಳ ನಂತರವೇ ತಮ್ಮ ಗಂಡನ ಮನೆಗೆ ಹೋಗುತ್ತಾರೆ. ಮೂರು ತಿಂಗಳುಗಳವರೆಗೆ 
ಯಾವುದೇ ಕೆಲಸವಿಲ್ಲ ದೇ ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಇರುವದು ಆ ಮಹಿಳೆಯ ಕುಟುಂಬದ ಆರ್ಥಿಕ 
ಪರಿಸ್ಥಿ ತಿಯನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಿರುತ್ತದೆ. ನಾವು ಅಭ್ಕಾ ಸಕ್ಕಾಗಿ ಆರಿಸಿಕೊಂಡ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿಯ 
ತೀರ ಬಡ ಮಹಿಳೆಯೊಬ್ಬಳು ಹೆರಿಗೆ ನಂತರ ಎರಡನೆ ದಿನವೇ ಅಡಿಗೆ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲಸ ' 
ಮಾಡಲಾರಂಬಿಸಿದಳು, ಅವಳು ಅಡಿಗೆ ಮಾಡಿ ತನ್ನ ಉಳಿದ ಮಕ್ಕ ಳಿಗೆ ಬಡಿಸಲಾರಂಭಿಸಿದಳು. 
ಗೌಳಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಕೂಡ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಬಹು ಬೇಗನೇ ದುಡಿಯಲಾರಂಭಿಸುತ್ತಾರೆ. 
ಗೌಳಿ ಕೇರಿಯ ದಾಯಿ, ಹೆಚ್ಚು ಜನ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆರಿಗೆಯಾದ 5 ದಿನಗಳಲ್ಲಿಯೇ ಕೆಲಸ 
ಶುರುಮಾಡುತ್ತಾರೆ ಎಂದು ನಮಗೆ ಹೇಳಿದರು. 


ಹಸಿ ಮೈಯ ಅವಧಿಯು ಯತುಮಾನದ ಮೇಲೆಯೂ ಅವಲಂಬಿಸಿರುತ್ತದೆ. 
ಬೇಸಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಬಿಸಿಲು ಅತಿಯಾಗಿರುವದರಿಂದ ವಿಶ್ರಾಂತಿಯ ಅವಧಿಯು 
ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ: ಒಬ್ಬ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಗೆ, ಹಾಲಂಡ್‌ ದೇಶದಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆರಿಗೆಯಾದ 
ನಂತರ ಸ್ವಲ್ಪ ದಿನಗಳಲ್ಲೇ ಮನೆ ಬಿಡು ಡುತ್ತಾರೆ ಎಂದು ನಾವು ಹೇಳಿದಾಗ ಅವಳು ಮೇಲೆ 
ಹೇಳಿದ ವಿಷಯವನ್ನು ಬಹಳ ಸುಂದರವಾಗಿ ಚಿತ್ರಿ ಸಿದಳು: 


ದಾಯಿ : "ಅದು ಹೇಗೆ ಸಾಧ್ಯ? ಕೇವಲ ಹತ್ತು ದಿನಗಳು? ಹಾಗಾದರೆ ಅಲ್ಲಿ 
ಇಲ್ಲಿಗಿಂತ ಬೆಚ್ಚಗಿದೆಯೇ? 

ಸ ಃ ಇಲ್ಲ ಆಲ್ಲಿ ಇಲ್ಲಿಗಿಂತ ಬಹಳ ಹೆಚ್ಚು ಥಂಡಿ ಇರುತ್ತೆದೆ. 

ದಾಯಿ ಹಾಗಾದರೆ, ಕೇವಲ ಹತ್ತು ದಿನಗಳು ಹೇಗೆ ಸಾಕು ಪಾಪ!” 


ಗರ್ಭಪಾತ ಹಾಗೂ ಸತ್ತ ಕೂಸಿನ ಹೆರಿಗೆಗೆ ಒಳಗಾದ ಮಹಿಳೆಯರ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ 
ಕೂಡ 'ಹಸಿಮೈ'ಯ ಪರಿಕಲ್ಪನೆ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ, ಅವರ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ ಕೂಡ ಎಲ್ಲ 
ಕಾಳಜಿಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಆ ಅವಧಿ ಕಡಿಮೆ ಆಗಿರುತ್ತದೆ. ಹಸಿಮ್ಮೆಯ 
ಪರಿಕಲ್ಪನೆ ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗು ಇಬ್ಬರ ಆರೋಗ್ಯವನ್ನೂ ರಕ್ಷಿಸಲು ಒಂದು ಉತ್ತ ಮವಾದ 
ಉಪಾಯ ಎಂದೆನಿಸುತ್ತದೆ. ನಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರು: "ಥಂಡಿ, ಧೂಳು ಹಾಗೂ 
ದುಷ್ಟಶಕ್ತಿಗಳಾದ ದೆವ್ವ ಇಂತಹವುಗಳಿಗೆಲ್ಲ ಆಸ್ಪತ್ರೆ ಯಲ್ಲಿ ರಕ್ಷಣೆ ಸಿಗುವದಿಲ್ಲ. ಆದ್ದ ರಿಂದ 
ಹೆರಿಗೆಗಳು ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಆಗಬೇಕೆಂದು ನಮಗೆ ಅನಿಸುತ್ತದೆ" ಎಂದು ಹೇಳಿತ್ತಾಳೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩೫ 


ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ ಮಹಿಳೆ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ತಮ್ಮ ತಾಯಿಯ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದರೆ, ಅವರಿಗೆ 
ಕೆಲಸದಿಂದ ದೂರವಿದ್ದು ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದು ಕೊಳ್ಳಲು ಇದು ಸರಿಯಾದ ಸಮಯವಾಗಿದೆ. 
, ಆದರೆ ಇದರಿಂದ ಕೆಲವು ತೊಂದರೆಗಳೂ ಇವೆ. 'ಗ'ಳ ಪ್ರಕರಣವನ್ನು ನೋಡಿದಾಗ ಇದು 
ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ. | 


ಪ್ರಕರಣ: 


ಬಸಿರಿನ ತಿಂಗಳುಗಳ ನಂತರ 'ಗ' ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತಳು ಅದು ಬಹಳ 
ಚಿಕ್ಕದಾಗಿತ್ತು. ಹೆರಿಗೆಯಾದ ತಕ್ಷಣ 'ಗಳಿಗೆ ಏನೋ ತೊಂದರೆ ಆಗತೊಡಗಿತು. ಅವಳ 
ಮೈ. ಹಳದಿಯಾಯಿತು. ಅವಳು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಲು ಬಯಸಿದ್ದಳು. ಆದರೆ ಅವಳದು 
ಹಸಿಮೈ ಆದ್ದರಿಂದ ಅವಳು ಅಲ್ಲಿಗೆ ಹೋಗಬಾರದು ಎಂದು ಅವಳ ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಇತರ 
ಸಂಬಂಧಿಕರು ಹೇಳಿದರು. ಯಾವುದೇ ತರಹದ ಪರಿಣಾಮಗಳಿಗೂ ಅವಳು 
ಬಲಿಯಾಗಬಹುದು ಎಂದು. ಮುಂದೆ ಅವಳಿಗೆ ಕಾಮಣಿರೋಗ ಕಾಣಿಸಿಕೊಂಡಿತು ಕೊನೆಗೆ 
ಅವಳ ಸಂಬಂಧಿಕರು ಅವಳನ್ನು ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಕರೆದೊಯ್ಮಲು ತಯಾರಾದಾಗ ಬಹಳ 
ತಡವಾಗಿತ್ತುಅವಳು ಮರಣ ಹೊಂದಿದಳು. 


ಬೇರೊಂದು ಪ್ರಕರಣದಲ್ಲಿ ತಾಯಿಯೊಬ್ಬಳು ಬಹಳ ಚಿಕ್ಕದಾದ ಹಾಗೂ ತೆಳ್ಳಗಾದ 
ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮವಿತ್ತಳು. ಆದರೆ ಅವಳದು ಹಸಿಮೈ ಆಗಿದ್ದರಿಂದ ಮನೆಯಿಂದ ಹೊರಗೆ 
_ ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಲು ಬಿಡಲಿಲ್ಲ. 


ಮಗುವಿನ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು : 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಹಿಳೆ ಯಾವ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಬೇಕು ಎಂಬುದರ ಬಗೆಗೆ ಇರುವ 
ನಂಬಿಕೆಗಳು ತಾಯಿಯ ಆರೋಗ್ಯದ ಜೊತೆಗೆ ಅಥವಾ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಜೊತೆಗೆ 
ಸಂಬಂಧಹೊಂದಿವೆ. ಹಿಂದಿನ ವಿಭಾಗದಲ್ಲಿ ಮೊದಲನೆಯ ತರಹದ ಆಹಾರ ಪದ್ದತಿಯ 
ಬಗೆಗೆ ಚರ್ಚಿಸಿದ್ದೇವೆ. ಈಗ ಇಲ್ಲಿ ಮಗುವಿನ ಬಗೆಗೆ ಚರ್ಚಿಸೋಣ. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಿಳು : 


ತನ್ನ ಜೀವನದ ಆರಂಭದ ಮೂರು ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ ತಾಯಿಯ ಎದೆಯ 
ಹಾಲು ಸಿಗುವದಿಲ್ಲ. ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೆ ಅವರು ಏಕೆ ಎದೆಹಾಲನ್ನು ಮಗುವಿಗೆ ಕುಡಿಸುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅನೇಕ ಬಾರಿ ಅವರುಃ "ಅಲ್ಲಿ ಹಾಲೆ ಇಲ್ಲ" ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


೧೩೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಗಿಣ್ಣದಂತಿರುವ 'ಹಳಿದಿ ಹಾಲು' ಒಳ್ಳೆಯ ಹಾಲಲ್ಲ ಎಂಬ ಭಾವನೆ ಇದ್ದು, ಅದನ್ನು 
ಎಸೆದು ಬಿಡುತ್ತಾರೆ. ಆ ಹಾಲು ಒಂಬತ್ತು ತಿಂಗಳುಗಳವರೆಗೆ ಸ್ಶನಗಳಲ್ಲಿಯೇ ಇದ್ದುದರಿಂದ 
ಅದು ಕೆಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ ಎಂದು ಕೆಲವರು ಹೇಳಿದರು. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ಅದು ಹೊಲಸಾಗಿರುತ್ತ ದೆ. 
ಮಗುವಿಗೆ ಶುದ್ದವಾದ ಹಾಲನ್ನು ಮಾತ್ರ ಕೊಡಬೇಕು ಎಂದರು. 


ಈ ಮೊದಲ ಮೂರು ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಸಕ್ಕರೆ ನೀರನ್ನು ಹಾಗೂ ಜೇನುತುಪ್ಪವನ್ನು 
ಮಗುವಿನ ತುಟಿಗಳಿಗೆ ನೆಕ್ಕಿಸುತ್ತಾರೆ. ಗೌಳಿ ಜನರು ಈ ಮೊದಲ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ 
ಎಮ್ಮೆಹಾಲನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಯಾದ ಮೂರು ದಿನಗಳ ನಂತರವೇ ಮಗುವಿಗೆ 
ಎದೆಹಾಲನ್ನು ಕುಡಿಸುವದು ಸಾಮಾನ್ಯ ರೂಢಿ ಮತ್ತು ಮುಂದೆ ವರ್ಷಗಳವರೆಗೆ ಮಗುವಿಗೆ 
ಎದೆಹಾಲನ್ನು ಕುಡಿಸುತ್ತಾರೆ. ಕೆಲವು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಎದೆಹಾಲಿನ ಉತ್ಪಾ ದನೆಯ 
ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತವೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. ಎದೆ ಹಾಲಿನ ಉತ್ಪಾದನೆಯ ಮೆಲೆ 
ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳೆಂದರೆ, ಸಕ್ಕ ರೆಯೊಂದಿಗೆ ನೀರಿನಲ್ಲಿ ಕುದಿಸಿದ 
ಮೆಂತೆಕಾಳು, ಬಳ್ಳೊಳ್ಳಿ ಮತ್ತು ಹಸಿರು ತರಕಾರಿಗಳು. ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ ಹಸಿಮೈ ಇದ್ದಾಗ, 
ಬಾಣಂತಿಗೆ ಹೆಚ್ಚು ನೀರನ್ನು ಕುಡಿಯಲು ಕೊಡುವದಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ, ನೀರು ಹೆಚ್ಚು ಕುಡಿದರೆ, 
ಎದೆಹಾಲು ನೀರಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಉಳುಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ 
ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ತಾವು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಕುಡಿಯುವ ನೀರಿನ '/, 
ಭಾಗದಷ್ಟು ಮಾತ್ರ ಕುಡಿಯುತ್ತೇವೆ. ಎಂದು ಮಹಿಳೆಯರು ಹೇಳಿದರು. 


ಎದೆ ಹಾಲಿನ ಮೂಲಕ ಹಸಿಮೆಣಸಿನಕಾಯಿ ಮಗುವಿಗೆ ಭೇದಿಯನ್ನುಂಟು 
ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಇದೇ ರೀತಿಯ ಪರಿಣಾಮಗಳು (ಆರಿದ ರೊಟ್ಟಯಂತಹ) ತಣ್ಣಗಿನ ಹಾಗೂ 
ಗಟ್ಟಿ ಆಹಾರಪದಾರ್ಥಗಳಿಂದ ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಶಾಖವು ತಾಯಿಗೆ ಸಾಕಷ್ಟು 
ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಒಳ್ಳೆಯದನ್ನು ಉಂಟುಮಾಡುವದರ ಜೊತೆಗೇ ಎದೆಹಾಲನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿ ಸುತ್ತದೆ 
ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. 


ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಹೇಳಬೇಕಾದ ಇನ್ನೊಂದು ರೂಢಿ ಎಂದರೆ ಒಬ್ಬ ತಾಯಿ ತನ್ನ 
ಮಗುವಿಗಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲದೇ ಬೇರೆ ಮಗುವಿಗೂ ತನ್ನ ಎದೆಹಾಲನ್ನು ಉಣಿಸುವದು. 


ಪ್ರಕರಣ: 


ಒಮ್ಮೆ ನಾವು 'ಸ'ಳನ್ನು ಭೇಟಿಯಾದೆವು. ಅವಳು ಹೆರಿಗೆಯಲ್ಲಿ ತನ್ನ ಮಗುವನ್ನು 
ಕಳೆದುಕೊಂಡಿದ್ದಳು. ಆಕೆಯ ನೆಗೆಣ್ಣಿ ಓರಗಿತ್ತಿಗೆ ಒಂದು ಸಣ್ಣ ಮಗುವಿತ್ತು. ಅವಳು ಆ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩೭ 


ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಹೊಲಗಳಲ್ಲಿ ದುಡಿಯುತ್ತಿದ್ದಳು. ಹೀಗಾಗಿ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ವಿಶ್ರಾಂತಿ 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತಿದ್ದ 'ಸ' ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಇದ್ದು, ಆ ಮಗುವಿಗೆ ಎದೆಹಾಲನ್ನು 
ಉಣಿಸುತ್ತಿದ್ದಳು. | 


ಬಸಿರಿ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ನಾವು ನಿಮಗೆ ಎಂತಹ ಮಗು ಬೇಕು ಚಿಕ್ಕದೋ ಅಥವಾ 
ದೊಡ್ಡದೋ ಮತ್ತು ಅದಕ್ಕಾಗಿ ನೀವೇನು ಮಾಡುತ್ತೀರಿ ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ, ಅವರು ಒಂದು 
ವೇಳೆ ಮಗು ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಚಿಕ್ಕದಾಗಿದ್ದರೂ ಸಹ, ಮುಂದೆ ತಾನೇ 
ಸುಧಾರಿಸಿಕೊಂಡು ಚೆನ್ನಾಗಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಮಗು ಬೆಳೆಯಲು ಎದೆ 
ಹಾಲಿಲ್ಲದೆ, ಇತರ ಆಹಾರಗಳನ್ನೂ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಎದೆಹಾಲಿನ ಜೊತೆಗೆ ಉತ್ಪತ್ತಿಯನ್ನು 
ಸೇರಿಸಿ ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ಮಗುವಿನ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ 
'ಗುಟ್ಟ'ಯನ್ನು ಕೊಡುತ್ತಾರೆ. 'ಗುಟ್ಟಿ' ಎಂದರೆ, ಒಂದು ಆಯುರ್ವೇದ ಔಷಧಿ. ಇದರ 
ಹನಿಗಳನ್ನು ಎದೆಹಾಲಿನ ಜೊತೆಗೆ ಸೇರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ, ಈ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ 'ಗುಟ್ಟಿ' ಬಾಟಲಿ 
ಎಂದು ಬೇರೆ ಅನೇಕ ಬಾಟಲಿಗಳನ್ನು ಮಾರುತ್ತಾರೆ. ಉದಾಃ ವಿಟಾಮಿನ್‌ ಔಷಧಿಯ 
ಹನಿಗಳು. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಗ್ರೈಪ್‌ ವಾಟರ್‌ ಕೂಡ ಮಗುವಿಗೆ ಬಹಳ ಒಳ್ಳೆಯದು ಎಂದು 
ನಂಬುತ್ತಾರೆ. 


ತಾಯಿಯಂತೆಯೇ ಮಗುವನ್ನು ಕೂಡ ಅತಿಯಾದ ಗಾಳಿ ಹಾಗೂ ತಂಪಿನಿಂದ 
ರಕ್ಷಿಸುತ್ತಾರೆ. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಯನ್ನು ತಿನ್ನಬಾರದು 
ಎಂಬ ರೂಢಿ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರವೂ ಮುಂದುವರೆಯುತ್ತದೆ. ಮಜ್ಜಿಗೆ ಹಾಗೂ: 
ಮೊಸರಿನಂತಹ ತಂಪು ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳ ಜೊತೆಗೆ ಈ ಮೇಲಿನವುಗಳನ್ನು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ 
ತಂಪು ಹವೆಯಲ್ಲಿ ನಿಷೇಧಿಸುತ್ತಾರೆ. ಏಕೆಂದರೆ, ಅವು ಕಫವನ್ನು ಹೆಚ್ಚು ಮಾಡಿ, ನೆಗಡಿ, 
ಕೆಮ್ಮು ಹಾಗೂ ನ್ಯುಮೋನಿಯಾದಂತಹ ಕಾಯಿಲೆಗಳನ್ನು ಮಾಡುತ್ತವೆ. 


ಇತರ ನಡವಳಿಕೆಗಳ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು : 


ತಾಯಂದಿರಂತೆಯೇ ಮಕ್ಕಳು ಕೂಡ ತಮ್ಮ ಜನನದ ನಂತರದ ಮೊದಲ 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಅಬಲರು ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಗಾಳಿ, ತಂಪು, ಕೆಟ್ಟದೃಷ್ಟಿ ಹಾಗೂ 
ದುಷ್ಟಶಕ್ತಿಗಳು ಎಲ್ಲವೂ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರಬಹುದು. 
ಇದೇ ರೀತಿ ಬಾಣಂತಿಗೆ ಬೇಕಾದ ಬಿಸಿ ಹಾಗೂ ಶಾಖಗಳನ್ನು ಕೂಡ ಮಗುವಿಗೆ 
ಅನುಗುಣವಾಗುವಂತೆ ನೋಡುತ್ತಾರೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೇ ಹಾಕಿ ಅತಿಯಾದ ಚಳಿಯಿಂದ 
ರಕ್ಷಿಸಲು, ಮಗುವಿನ ತಲೆಗೆ ಕುಂಚಿಗೆ ಟೊಪ್ಪಿಗೆ ಹಾಕುತ್ತಾರೆ. 


೧೩೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಚಿಕ್ಕಮಕ್ಕಳೂ ಕೂಡ ಜನಿರ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ ಹಾಗೂ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿ ಗಳ ಪರಿಣಾಮಕ್ಕೆ 
ಬಲಿಯಾಗಬಹುದು ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. ಉದಾಃ ಚಿಕ್ಕ ಮಗುವಿಗೆ ದೃಷ್ಟಿ 
ತಗಲುತ್ತದೆಯೆಂದು ಅದರ ಛಾಯಾಚಿತ್ರವನ್ನು ತೆಗೆಯಲು ಒಪ್ಪಿಗೆ ಕೊಡುವದಿಲ್ಲ. ಇಲ್ಲಿ 
ಕಣ್ಣು ಎಂದರೆ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ. ಕೆಟ್ಟ ಯೋಚನೆಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿದವರು ಮಗುವಿನ 
ಛಾಯಾಚಿತ್ರವನ್ನು ನೋಡಿದರೆ, ಮಗುವಿಗೆ ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ ಎಂದು 
ತಿಳಿಯುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಸಹಾಯಕ ಸಂಶೋಧಕರು: | 


"ಛಾಯಾಚಿತ್ರವನ್ನು ನೋಡಿದವರೆಲ್ಲರೂ ಮಗು ಚೆನ್ನಾಗಿದೆ. ಮಗು ಸುಂದರವಾಗಿದೆ 
ಎಂದು ಹೇಳುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಮೇಲೆ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ" ಎಂದು 
ವಿವರಿಸಿದರು. 


ಇನ್ನೊಬ್ಬ ಸಹಾಯಕರು ಕಣ್ಣನ್ನು ಹೀಗೆ ವಿವರಿಸಿದರು : ತಿ: "ಒಂದು ವೇಳೆ 
ಯಾರಾದರೂ 'ಓ' ನಿಮ್ಮ ಮಗು ಬಹಳ ಚೆನ್ನಾಗಿದೆ, ಆರೋಗ್ಯವಾಗಿದೆ. ನಿಮ್ಮ ಮಗು 
ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಬಹಳ ಚೆನ್ನಾಗಿದೆ" ಎಂದು ಹೇಳಿದರೆ, ಅದೇ ಕಣ್ಣು ಅಥವಾ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ. 


ಈ ಪರಿಕಲ್ಪನೆ ಅಸೂಯೆಯನ್ನು ಒಳಗೊಂಡಿದೆ. ಮಗು ಬಹಳ 
ಸುಂದರವಾಗಿರುವದರಿಂದ ಇತರರು ಅಸೂಯೆ ಪಡುತ್ತಾರೆ. ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿಯಿಂದ ಮಗುವನ್ನು 
ರಕ್ಷಿಸುವ ಸಲುವಾಗಿ ಮುಖ, ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಕೆನ್ನೆಗಳ ಮೇಲೆ ಕಾಡಿಗೆಯ ಚುಕ್ಕೆಗಳನ್ನಿಡುತ್ತಾ ರೆ. 
ಅಥವಾ ಮಗುವಿನ ಮುಂಗೈಗೆ ಕಪು ದಾರವನ್ನು ಕಟ್ಟುತ್ತಾ ರೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಮಗುವಿಗೆ 
ದೃಷ್ಟಿ ಆಗಿತ್ತೆಂದರೆ ಅದು ಅಶಕ್ತ ಅಥವಾ ತೆಳ್ಳಗೆ ಆಗುತ್ತದೆ ಅಥವಾ ಅಳುತ್ತದೆ. ಮಗುವಿಗೆ 
ಯವುದೇ ತೊಂದರೆ ಆಗಿತ್ತೆಂದರೆ ದೃಷ್ಟಿಯನ್ನು ತೆಗೆಯಲು ಒಂದು ವಿಶೇಷವಾದ 
ಪದ್ದತಿಯನ್ನು ಆಚರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಉಪ್ಪು ಹಾಗೂ ಒಣಮೆಣಸಿನಕಾಯಿಗಳನ್ನು ಪುಡಿಮಾಡಿ 
ಕೈಯಲ್ಲಿ ಹಿಡಿದು, ಮಗುವಿನ ತಲೆಯಿಂದ ಕಾಲಿನವರೆಗೆ ಮೂರು ಸಲ ಎತ್ತಿ ಇಳಿಸಿ, ಆದನ್ನು 
ಬೆಂಕಿಯಲ್ಲಿ ಒಗೆಯುತ್ತಾರೆ, ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಭೂತಿಯನ್ನು ಮಗುವಿನ ಹಣೆಗೆ ಹಚ್ಚುತ್ತಾರೆ. ಹೀಗೆ 
ಮಾಡುವದರಿಂದ ಕೆಟ್ಟ ದೃಷ್ಟಿ ತೊಲಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ತಿಳಿಯುತ್ತಾ ರೆ. 


ದುಷ್ಟಶಕ್ತಿಗಳು ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಸಹ ಪರಿಣಾಮವನ್ನು 
ಬೀರಬಹುದು. ನಾವು ಅಭ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಒಂದು ಮಗು ಹೆರಿಗೆಯಾದ 
ಮೇಲೆ ಒಂದೂವರೆ ತಿಂಗಳ ನಂತರ ಯಾವುದೇ ಅನಾರೋಗ್ಯದ ಲಕ್ಷಣಗಳಿಲ್ಲದೇ ಸತ್ತು 
ಹೋಯಿತು. ಅದಕ್ಕೆ ಗಾಳಿ/ದೆವ್ವ ಬಡಿದುಕೊಂಡಿರಬೇಕು ಎಂದು ಜನರ ಅಭಿಪ್ರಾಯ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೩೯ 


ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ ಇನ್ನೊಂದು ಅಂಶವೆಂದರೆ, 
'ಮುಟ್ಟುದೋಷ' ಹಿಂದಿನ ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ಹೇಳಿದಂತೆ ಹೆರಿಗೆಯಾದಾಗ ಬಹಳ 
ಅಶಕ್ತವಾಗಿರುವ ಮಕ್ಕಳು ಮುಟ್ಟದೋಷದಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿವೆಯೆಂದರ್ಥ. ಅಂದರೆ ಮಹಿಳೆ 
ಬಸಿರಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ಮುಟ್ಟಾದ ಮಹಿಳೆಯ ಸ್ಪರ್ಶದಿಂದ ಉಂಟಾದ ತೊಂದರೆ. ಬಾಲ್ಕದಲ್ಲಿ 
ಕೂಡ ಚಿಕ್ಕಮಕ್ಕಳ ಆರೋಗ್ಯವು ಮುಟ್ಟಾದ ಮಹಿಳೆಯ ಸ್ಪರ್ಶ ಹಾಗೂ ಬಂಜೆಯರ 
ಸ್ಪರ್ಶದಿಂದ ತೊಂದರೆಗೊಳಗಾಗುತ್ತವೆ. ಆದರಿಂದ ರಕ್ಷಣೆ ದೊರಕಿಸಲು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಒಂದು 
ಕಿವಿಯಲ್ಲಿ ತಾಮ್ರದ ಸುತ್ತೊಂದನ್ನು ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕವೈದ್ಯರಿಂದ ತೊಡಿಸುತ್ತಾರೆ. ಹೊಕ್ಕಳು 
ಹುರಿಯ ಒಂದು ಒಣಗಿದ ತುಂಡಿನ ತಾಯತವನ್ನು ಮಗುವಿನ ಸೊಂಟಕ್ಕೆ ಕಟ್ಟುವದರಿಂದಲೂ 
ಮಗುವನ್ನು ಮುಟ್ಟುದೋಷದಿಂದ ರಕ್ಷಿಸಬಹುದು. | 


ಕೆಲವು ಆನಾರೋಗ್ಯಗಳ ಮೂಲಕಾರಣಗಳ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಯ ಇನ್ನೊಂದು 
ಉದಾಹರಣೆಯೊಂದಿಗೆ ನಾವು ಈ ವಿಭಾಗವನ್ನು ಮುಕ್ತಾಯಗೊಳಿಸೋಣ. ಜೀವವೈದ್ಧಕೀಯ 
ದೃಷ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಜನನದ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿರುವ ಮಗುವಿನ ತೂಕವು ಅದರ ಉಳಿಯುವಿಕೆಯ 
ಸಾಧ್ಯತೆಯನ್ನು ಸೂಚಿಸುವ ಒಂದು ಮುಖ್ಯ ಅಂಶ. ಆದರೆ ನಮ್ಮ ಅಭ್ಯಾಸದ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿದ್ದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ಬೇರೆಯಾದ ಸೂಚಕವನ್ನೇ ಬಳಸುತ್ತಾ ರೆ. ಅದನ್ನು ಕೆಳಗಿನ 
ಪ್ರಕರಣವು ಚಿತ್ರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಪ್ರಕರಣ: 

ಮಾದಿಗ ಮಹಿಳೆಯೊಬ್ಬಳು ತಾನು ಎರಡೂ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಕಳೆದುಕೊಂಡಿದ್ದ ಳೆಂದು 
ಹೇಳಿದಳು. ಅವಳ ಒಬ್ಬ ಮಗ ಸತ್ತಿದ್ದು ಆಶ್ಚರ್ಯವೇನೂ ಅಲ್ಲ ಎಂದಳು. ಏಕೆಂದರೆ, 
ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅವಳು ಅವನ 'ಸುಳ್ಳಿ' ನೋಡಿದ್ದಳು ಮತ್ತು ಅದಕ್ಕೆಂದೇ ಅವನು 
ಬಹಳ ದಿನಗಳವರೆಗೆ ಉಳಿಯುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ತಿಳಿದಿದ್ದಳು. 'ಸುಳ್ಳಿ' ಎಂದರೆ ಬೆನ್ನಮೇಲೆ 
ಕೂದಲಿನಿಂದ ತಯಾರಾದದ್ದು. ಅದು ಎರಡು ಭುಜಗಳ ನಡುವೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲಿ ಗಿಡ್ಡ 
ಹಾಗೂ ಮೃದುವಾದ ಕೂದಲು ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ. ಚಿಕ್ಕ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಈ ಸ್ಥಳ ಸುಲಭವಾಗಿ 
ಗೊತ್ತಾಗುತ್ತದೆ. 'ಸುಳ್ಳಿ' ಸುಂದರವಾಗಿ ಹಾಗೂ ದುಂಡಗೆ ಇರಬೇಕು. ಇಲ್ಲವಾದರೆ, ಮಗು 
ಬಹಳ ದಿನಗಳವರೆಗೆ ಜೀವಿಸುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ನಂಬುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರಳು ತನ್ನ 
ಪಕ್ಕದ ಮನೆಯವಳೊಬ್ಬಳಿಗೆ ಅವಳ ಮಗಳ ಸುಂದರವಾದ ಸುಳ್ಳಿಯನ್ನು ತೋರಿಸಲು 
ಹೇಳಿದಳು. ನಾವು ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಅತ್ಯಂತ ದುಂಡಗಿರುವ 'ಸುಳ್ಳಿ'ಯನ್ನು ನೋಡಿದೆವು. 
ಅದರ ಮೇಲೆ ಹಂಚಿ ಬಟ್ಟನ್ನು ಚುಚ್ಚಿಸಿದ್ದರು. 


೧೪೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಸಾರಾಂಶ : 

ನಮ್ಮ ಅಭ್ಯಾಸದ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿಯ 80% ದಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರ ಹೆರಿಗೆಗಳು 
ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಅಂದರೆ ತವರು ಮನೆ ಅಥವಾ ಗಂಡನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಆದಂಥವುಗಳು. 
ಅವುಗಳಲ್ಲಿ 65.0%ದಷ್ಟು ಹೆರಿಗೆಗಳು ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ ಸೂಲಗಿತ್ತಿಯರಿಂದ 
ಮಾಡಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿಂತವು. ಸ್ವಲ್ಲ ಲ್ಪ ಹೆಚ್ಚಿನ ಸಂಖ್ಯೆಯ ಹೆರಿಗೆಗಳನ್ನು ಅಂದರೆ 30.3%ರಷ್ಟನ್ನು 
ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಸಸಿ ರು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ತಾಯಿ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಅತೀ ಕಡಿಮೆ 
ಸಂಖ್ಯೆಯ ಮಾಹಿತಿದಾರರು (14.7%) ಗ್ರಾಮೀಣ ಆರೋಗ್ಯ PEE ಸಹಾಯ 
ತೆಗೆದುಕೊಂಡವರು. 


ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಹಸಿಮೈಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತಾ ರೆ. 
ಅಂದರೆ ಅವರ ದೇಹ ನಾಜೂಕಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಹೊಸದಾಗಿ ಜನಿಸಿದ ಕೂಸುಗಳೊಂದಿಗೆ 
ಬಾಣಂತಿಯರನ್ನು ಮನೆಯಲ್ಲಿರುವ ಇ ಇತರರಿಂದ ಬೇರೆ ಮಾಡಿರುತ್ತಾರೆ. ಅವರು ಕತ್ತ ಲಾದ 
ಮತ್ತು ಎಲ್ಲದಕ್ಕಿಂತ ಬೆಚ್ಚ ಗಾದ ಸ್ಹಳದಲ್ಲಿರುತ್ತಾರೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಈ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಉಷ್ಣತೆ ಅತ್ಯಂತ ಅವಶ್ಯಕ ಎಂದು ತಿಳಿಯುತ್ತಾರೆ. ಅದು ತಾಯಿಗೆ ಶಕ್ತಿಯನ್ನು ಮರಳಿ 
ದೊರಕಿಸಿಕೊಡುತ್ತದೆ. ಹಾಸಿಗೆಯ ಸುತ್ತಲೂ ದಪ್ಪವಾದ ಹೊದಿಕೆಗಳನ್ನು ಹಾಕುವದರಿಂದ 
ಉಷ್ಣತೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಹೊದಿಕೆಗಳು ಚಳಿಯನ್ನು ದೂರ ಮಾಡುವದಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ 
ಜನರ ಹಾಗೂ ದುಷ್ಟ ಶಕ್ತಿಗಳಿಂದುಂಟಾಗುವ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು ದೂರಮಾಡುತ್ತವೆ. 
ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಮಂಚದ ಕೆಳಗೆ ಬುಟ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಇದ್ದಿಲ ಬೆಂಕಿಯಿಂದ ಬಿಸಿನೀರಿನ ಸ್ನಾನದಿಂದ, 
ಎಣ್ಣೆಯಂತಹ ಉಷ್ಣ ಪದಾರ್ಥಗಳಿಂದ ಮಾಡಿದ ಆಹಾರಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ, ಬಿಸಿ 

ರೊಟ್ಟಿ ಅನ್ನ ಹಾಗೂ ಬಿಸಿ ನೀರನ್ನು ಕುಡಿಯುವದರಿಂದ ಶಾಖವನ್ನುಂಟು ಮಾಡುತ್ತಾ ರೆ. 


ಹಸಿ ಮೈಯ ಅವಧಿಯು ಸರಾಸರಿ 3 ತಿಂಗಳು ಎಂದು ನಿಯಮವಿದ್ದರೂ, 
ಆಚರಣೆಯಲ್ಲಿ ಈ ಅವಧಿಯು ಹೆಚ್ಚು ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ. ಆರ್ಥಿಕ ಹಾಗೂ ಕೌಟಂಬಿಕ 
ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಿಳು ಈ ಅವಧಿಯನ್ನು ಕಡಿಮೆಮಾಡುತ್ತವೆ. ಬಾಣಂತಿಯರನ್ನು ಬೇರೆಯಾಗಿ 
ಇಡುವದರಿಂದ ಕೆಲವು ಅನುಕೂಲಗಳು (ಕೆಲಸದಿಂದ ದೂರವಿದ್ದು ಅವರು ವಿಶ್ರಾಂತಿ 
ಪಡೆಯಬಹುದು) ಕಂಡು ಬರುವದರ ಜೊತೆಗೇ ಆನಾನುಕೂಲತೆಗಳೂ ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ. 
ತಾಯಿ ಅಥವಾ ಮಗುವಿಗೆ ಆನಾರೋಗ್ಯ ಉಂಟಾದರೆ, ಅವರಿಗೆ ಮನೆಯಿಂದ ಹೊರಗೆ, 
ದವಾಖಾನೆಗೆ ಹೋಗಲು ಅನುಮತಿ ಇರುವದಿಲ್ಲ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೪೧ 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಯಾವ ತರಹದ ಆಹಾರಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದು ಎಂಬುದರ 
ಮೇಲೆ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಕೇಂದ್ರೀಕೃತವಾಗಿವೆ. "ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು ಸೇವಿಸಬಾರದು. 
ಏಕೆಂದರೆ ಅದು ಗರ್ಭಪಾತಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯಿದೆ. ಬಾಳೆಹಣ್ಣು ಹಾಗೂ 
ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿಯನ್ನು ಅವು ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆ ಎಂದು 
ಸೇವಿಸಬಾರದು. ಹೆಚ್ಚುವರಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರ. ಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗಿರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳು 
ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ. ಆದರೆ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರದ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚುವರಿ ಸೇವಿಸಬೇಕಾದ ಆಹಾರ 
ಪದಾರ್ಥಗಳ ಬಗೆಗೂ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಕಂಡು ಬರುತ್ತವೆ. ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ತಾಯಿಯ ಬಗೆಗೆ 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವ ಕಾಳಜಿ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ಕಾಳೆಜಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು "ಎಂಬುದನ್ನು ಇದು 
ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


ಅಧ್ಯಾಯ ೯ ನಿರ್ಣಯ ಮತ್ತು ಚರ್ಚೆ : 


ಅಧ್ಯಾಯ 1 ರಲ್ಲಿ ರೂಪುಗೊಂಡ ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳಿಗೆ ಈ ಕೊನೆಯ 
ಅಧ್ಯಾಯದಲ್ಲಿ ನಾವು ಉತ್ತರಿಸುತ್ತೇವೆ. 


ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತ? 


ನಮ್ಮ ನಿಜವಾದ ಸಂಶೋಧನೆ ಆರಂಭವಾಗುವದಕ್ಕಿಂತ ಮೊದಲಿನ ಸಾಧ್ಯತಾ 
ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ, ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನಾ ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿಯ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಬಸಿರಿನ 
ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ್ದರು. ಆದರೆ, ತಾವು ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದರೂ, ಅವರು ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಹಾಗೆ 
ಮಾಡುತ್ತಾರೆಯೇ ಎಂಬುದೇ ಪ್ರಶ್ನೆ. ಆದ್ದರಿಂದಲೇ ನಾವು ಸಂಶೋಧನಾ ಯೋಜನೆಯಲ್ಲಿ 
ಮೊದಲನೆಯದಾಗಿ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುತ್ತೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ ವಿಷಯ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿರುವ 
ಅಂಕಿಸಂಖ್ಯೆಗಳಿಂದ ಖಚಿತ ಆಗುತ್ತದೇನೋ ಎಂದು ನೋಡಿದೆವು. ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಕಡಿತ ಎಷ್ಟು ಹಾಗೂ ಅದಕ್ಕೆ ಸಂಬಂಧಿಸಿದ ಇನ್ನಿತರ ನಿಮಿತ್ತ ಗಳೇನು ಎಂದು 
ಕೂಡ ಅಧ್ಯಯನಮಾಡಿದ್ದೆವು. 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಿನ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆಗಳನ್ನು ಸರ್ವೇಮಾಡುವದರ ಮೂಲಕ 
ಒಟ್ಟುಗೂಡಿಸಿದ್ದೇವೆ. ಅವು ನಮ್ಮ ಅಧ್ಯಯನದ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಬರುವ ಮಹಿಳೆಯರ 
ಅಹಾರದಲ್ಲಿ ಹಲವು ತರಹದ ಪೋಷಕಾಂಶಗಳು ಕಡಿಮೆ ಇರುತ್ತವೆಂದು ತೋರಿಸುತ್ತ ವೆ. 
ಗರ್ಭಿಣಿಯರಲ್ಲದ ಮಹಿಳೆಯರು ಆರೋಗ್ಯವಾಗಿರಲು ಸತ್ವಯುತ ಆಹಾರ, ಪ್ರೋಟಿನ್‌, 
ಕಬ್ಬಿಣ ಹಾಗೂ ಕ್ಕಾಲ್ಸಿಯಂ ಎಷ್ಟು ಸೇವಿಸಬೇಕೋ ಅಷ್ಟು ಕೂಡಾ ಬಹಳಷ್ಟು ಗರ್ಭಿಣಿ 
ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೆ ಸೇವಿಸಲಾಗುತ್ತಿಲ್ಲ. ಮಹಿಳೆಯರ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಗೆ ಅವರ ಬಡ ಆರ್ಥಿಕ 
ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ. ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ ಹಂಚಿಕೆಯೂ ಪದ್ದತಿಯೂ ಒಂದು 
ಕಾರಣವಾಗಿದೆ. ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಗಂಡಸರು ಹಾಗೂ ಮಕ್ಕಳ ಊಟ ಆದಮೇಲೆ, ಉಳಿದದ್ದನ್ನು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು (ಮುಖ್ಯವಾಗಿ 
ಯುವತಿಯರು), ಪೇಟೆಯಿಂದ ಇತರರು ಆಹಾರ ತರುವದರ ಮೇಲೂ 
ಅವಲಂಬಿತರಾಗಿರುತ್ತಾರೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೪೩ 


ನಮ್ಮ ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಒಂದು ಚಿಕ್ಕ ಗುಂಪನ್ನು ನೋಡಿದಾಗ, ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ ಇಳಿಕೆಯ ಲಕ್ಷಣ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. 
ಬಸಿರಿನ 3 ಮತ್ತು 4 ನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರ ಪ್ರತಿದಿನದ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ 
ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಸುಮಾರು 1,774ಕಿಲೋ ಕ್ಯಾಲರಿಗಳು, ಬಸಿರಿನ 5, 6, 7 
ಹಾಗೂ 8, 9 ತಿಂಗಳುಗಳ ನಡುವೆ ಅತಿ ದೊಡ್ಡ ಬದಲಾವಣೆ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಈ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿದಿನದ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ 1,749 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳಿಂದ 1,662 ಕ. ಕ್ಕಾ.ಗೆ 
ಇಳಿಯುತ್ತದೆ. 


ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಸಮೂಕ್ಲೆಯ. ಸಂಖ್ಯೆಗಳು ಸೀಮಿತಗೊಂಡದ್ದರಿಂದ (ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಇತರ ನಿಮಿತ್ತ ಕಾರಣಗಳ ಬಗೆಗೂ) ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ 
ಪ್ರಮಾಣಾತ್ಮಕ ಭಾಗಕ್ಕೆ ತೊದರೆಗಳುಂಟೌದವು. ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಮಹಿಳೆಯರ ಗಂಡನ 
ಮನೆಯಿಂದ ತವರುಮನೆಗೆ ಹೆರಿಗೆಗಾಗಿ ಹೋಗುವ ಪದ್ದತಿ. ನಮಗೆ ಮೊದಲ ಸಲ 
ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಗಂಡನ ಮನೆಯನ್ನು ಬಿಟ್ಟು ಹೋಗುತ್ತಾರೆ ಎಂಬುದು 
ಗೊತ್ತಿದ್ದು ಆ ಗುಂಪನ್ನು ಹಿಂಬಾಲಿಸಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತವೆ ಎಂದು ಕೊಂಡಿದ್ದೆವು. ಆದರೆ 
ವಾಸ್ತವದಲ್ಲಿ 4 ಅಥವಾ 5 ನೇ ಮಗುವನ್ನು ನಿರೀಕ್ಷಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರು ಕೂಡ ತಮ್ಮ 
ತವರು ಮನೆಗೆ ಹೋಗುತ್ತಾರೆ. ಇದರಿಂದಾಗಿ, ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಹನ್ನೊಂದು 
ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲದೇ ಧಾರವಾಡದಿಂದ ಸುಮಾರು 30 ಕಿ.ಮೀ. ದೂರದಲ್ಲಿರುವ ಸುತ್ತ ಮುತ್ತಲಿನ 
ಸುಮಾರು 80-90 ಹಳ್ಳಿಗಳಿಗೂ ನಾವು ಹೋಗಬೇಕಾಯಿತು. 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲಿ ರುವ ಬದಲಾವಣೆ 
ಆರ್ಥಿಕ ಇಲ್ಲವೇ ಪರಿಸರದ ಅಂಶಗಳಿಗೆ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿಲ್ಲ. ಯಾವುದೇ 
ತಿಂಗಳು ಅಥವಾ ಖುತುವಿರಲಿ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಕೆಳ ಸಾಮಾಜಿಕ ಆರ್ಥಿಕ ಮಟ್ಟದಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಸತ್ವ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸಿದ್ದು ಕಂಡುಬಂದರೆ ಮೇಲ್ವರ್ಗದ 
ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಅದು ಕಡಿಮೆ ಗೊಂಡದ್ದು ಕಂಡಿತು. 


ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುವ 
ಬದಲಾವಣಾಗೆ ಕಾರಣವಾದ ಮುಖ್ಯ ಅಂಶಗಳೆಂದರೆ, ಗರ್ಭಪೂರ್ವ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಅವರ 
'ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರದ' ಹಾಗೂ ಹಿಂದಿನ ಎರಡು ಹೆರಿಗೆಗಳ ಅಂತರದ ಧೀರ್ಫತೆ. ಮೊದಲ 
ನಿಮಿತ್ತದ ಬಗ್ಗೆ: ಉತ್ತಮ ಆಹಾರದ ಸೇವಿಸಿದ್ದ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ದಿನನಿತ್ಯದ ಆಹಾರದ 


೧೪೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು, ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ 
ಮಾಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಹೆಚ್ಚು. ಕಡಿಮೆ ಪೋಷಣೆ ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು (BM! 5 18.4), 
ತಮ್ಮ ದಿನನಿತ್ಯದ ಆಹಾರದ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಬದಲಾಯಿಸುವದು ಬಹಳ 
ಅಪರೂಪ ಮತ್ತು ಅವರು ಪ್ರತಿ ದಿನ ಸುಮಾರು 1,660 ಕಿ. ಕ್ಯಾ. ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವಲ್ಲಿ 
ನಿಲ್ಲುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಉತ್ತಮ ಪೋಷಣೆಯುಳ್ಳ ಮಹಿಳೆಯರ (BMI 5 18.3) ದಿನನಿತ್ಯದ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆ, 516/7 ನೇಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು 1,800 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳ ಮೇಲು 
ಮಟ್ಟದಿಂದ 8/9 ನೇಯ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು 1,630 ಕಿ.ಕ್ಯಾ. ಮಟ್ಟಕ್ಕೆ ಇಳಿಯುತ್ತದೆ. 
ಅಂದರೆ ಸರಾಸರಿ ಸುಮಾರು 170 ಕಿ.ಕ್ಕಾ.ಗಳಷ್ಟು ಕಡಿಮೆ. ಹೀಗಾಗಿ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಈ ಎರಡೂ ೦80 ಗುಂಪುಗಳ ಪ್ರತಿದಿನದ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದ ನಡುವೆ ಯಾವುದೇ ವಿಶೇಷ ಅಂತರ ಕಂಡು ಬರುವದಿಲ್ಲ. 


ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಇಳಿತದ ಪರಿಣಾಮಗಳು : 


ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಎರಡನೆಯ ಪ್ರಶ್ನೆ, ಗರ್ಭಪೂರ್ವಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ 
ಪೋಷಕಾಂಶಗಳ ಕೊರತೆ ಇರುವ ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ 
ತಮ್ಮ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಮತ್ತೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿದರೆ, ಅದರಿಂದ ಅವರ ಆರೋಗ್ಯದ 
ಮೇಲೆ ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಫಲಿತಾಂಶದ ಮೇಲೆ ಹೆಚ್ಚು ಗಮನ ನೀಡುತ್ತ ದೆ. 


ಈ ಅಧ್ಯಯನಗಳು, ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಆಹಾರದ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಇಳಿತ, 
ತಾಯಂದಿರ ಪೌಷ್ಟಿಕತೆಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆಯೇ ಹೊರತು ಮಗುವಿನ ಜನನ 
ತೂಕದ ಮೇಲಲ್ಲ ಎಂದು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. ಅಸಮರ್ಪಕ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆ ಇರುವ 
ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ, ತಾಯಿಯ ದೇಹದ ಕೊಬ್ಬಿನ ಸಂಗ್ರಹ (ಬಸಿರಿನ 10 ಹಾಗೂ 30 ನೇಯ 
ವಾರಗಳ ನಡುವೆ ಸಂಗ್ರಹವಾದದ್ದು) ಕಾರ್ಯಶೀಲಗೊಂಡು, ತಾಯಿಯ ವೆಚ್ಚಿದಲ್ಲಿ ಭ್ರೂಣ 
ಬೆಳೆಯುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ತಾಯಿಯ ಪೋಶಕಾಂಶಗಳ ಕಡಿಮೆಯಾಗುವಿಕೆ ಕೂಡ ಒಂದು 
ಮಿತಿಯಿರಬಹುದು ಎಂದು ಕೆಲವು ಅಧ್ಯಯನಗಳು ಹೇಳುತ್ತವೆ. 


ಮಹಿಳೆಯರ ಆರೋಗ್ಯ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳು : 


ನಮ್ಮ ಅಭ್ಕಾಸದ ಗುಂಪಿನ ಮಹಿಳೆಯರ ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಅವರ 
ತೂಕ ಸರಾಸರಿ 6.4 ಕಿಲೋಗಳಷ್ಟು ಏರಿತು. ಈ ಆಧ್ಮಯನದ ಅಂಕಿಸಂಖೈಗಳು, 
ಗರ್ಭಪೂರ್ವಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿಯ 'ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರ' ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳವನ್ನು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೪೫ 


ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತದೆ ಎಂದು ಸೂಚಿಸುತ್ತದೆ. ಗರ್ಭಪೂರ್ವ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
"ದೇ. ರ. ಸೂ. ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ಹೆಚ್ಚು ದೇ. ರ. ಸೂ. ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರಿಗಿಂತ 
ಜಾಸ್ತಿ ಬಸಿರಿನಲ್ಲಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಿಸಿಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಪದೇ ಪದೇ ಶಕ್ತಿ ಕೊರತೆಯ (CED) 
ಎರಡು ಗುಂಪುಗಳಲ್ಲಿ, ಕಡಿಮೆ ಪೋಷಕಾಂಶಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು (BMI < 
18.4) ಸರಾಸರಿ 7.2 ಕಿಲೋ ತೂಕ ಗಳಿಸುತ್ತಾರೆ ಮತ್ತು ಉತ್ತಮ ಪೋಷಕಾಂಶಗಳನ್ನು 
ಹೊಂದಿದ (BM! ೬ 18.5) ಮಹಿಳೆಯರು ಸರಾಸರಿ 5.2 ಕಿಲೋ ತೂಕ ಗಳಿಸುತ್ತಾರೆ. 


ನಮ್ಮ ಅಧ್ಯಯನದ ಪ್ರಕಾರ ಉತ್ತಮ ಪೋಷಣೆಯನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರ 
ತೂಕದಲ್ಲಿಯ ಹೆಚ್ಚಳವು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ, ಏಕೆಂದರೆ, ಬಹುಶಃ 
ಅವರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಆಹಾರ ಸತ್ವ 
ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣ ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಾಗುವುದು ಇವುಗಳ 
ನಡುವೆ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧ ಕಂಡು ಬಂದಿಲ್ಲ. ಕಡಿಮೆ ಪೋಷಣೆ ಹೊಂದಿದ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರಸತ್ವ ಸೇವಿಸಿದರೂ ಅತಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ತೂಕವನ್ನು 
ಗಳಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿನ ಬದಲಾವಣೆಗಿಂತ ಗರ್ಭಪೂರ್ವದ ಆರೋಗ್ಯ 
ಸ್ಥಿತಿ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಗುವ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳವನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತದೆ, ಎಂದು 


ಧಿ 


ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ. 


ಆದರೆ, ಹೆಚ್ಚಿನ ತೂಕವು ದೇಹದಲ್ಲಿಹೆಚ್ಚಾದ ದ್ರವಗಳಿಂದಲೂ ಆಗಬಹುದು 
ಕೊಬ್ಬಿನ ಹೆಚ್ಚಳದಿಂದಾಗಿ ಅಲ್ಲ. ಬಹುಶಃ ಕಡಿಮೆ ಪೋಷಣೆಯುಳ್ಳ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 'ಎಡಿಮಾ' (ದ್ರವಗಳ ಉಳಿಯುವಿಕೆ) ಹೆಚ್ಚು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆಯೇ? ಆದರೆ, 
'ಎಡಿಮಾ'ದ ಒಟ್ಟಾರೆ ಇರುವಿಕೆಯ ಬಗೆಗೆ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು ಸಂಗ್ರಹಿಸಲು ನಮಗೆ ಆಗಲಿಲ್ಲ. 


ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿಯ ಬದಲಾವಣೆ ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ. 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ತೂಕದ ಒಟ್ಟು ಹೆಚ್ಚಳ ಇವುಗಳ ನಡುವೆ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲ ಎಂಬುದನ್ನು 
ಅಂಕಿಸಂಖ್ಶೆಗಳು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. ಆದರೆ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು 
300 ಕಿಲೋಕ್ಕಾರಿಗಳಷ್ಟು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿದ ಮಹಿಳೆಯ ತೂಕದ ಹೆಚ್ಚಳವು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಗಣನೀಯವಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಇತ್ತು. 


೧೪೬ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಬಸಿರಿನ ಪರಿಣಾಮ ಃ - 


ಹುಟ್ಟಿದ ಎಲ್ಲ ಜೀವಂತ ಶಿಶುಗಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕವು ಸುಮಾರು 2,646 
ಗ್ರಾಂ ಇತ್ತು. ಸುಮಾರು 26% ರಷ್ಟು ಮಕ್ಕಳು ಕಡಿಮೆ ಜನನ ತೂಕವನ್ನು ಹೊಂದಿದ್ದವು. 
ನಿಗದಿತ ಸಮಯಕ್ಕಿಂತ ಬೇಗನೇ ಹುಟ್ಟಿದ ಮಕ್ಕಳು ಹಾಗೂ ಮೊದಲು ಹುಟ್ಟಿದ ಮಕ್ಕಳ 
ಜನನ ತೂಕವು ಗಣನೀಯವಾಗಿ ಕಡಿಮೆ ಇತ್ತು. ಎಲ್ಲ ನಿಮಿತ್ತಗಳನ್ನು ಗಮನಿಸಲಾಗಿ, 
ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ತೂಕದ ಒಟ್ಟಾರೆ ಹೆಚ್ಚಳವೇ ಜನನ ತೂಕದ ಮುಖ್ಯ ಸೂಚಕ 
ಎನಿಸುತ್ತದೆ. 


ಸ 


ಈ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ನಮಗೆ ಗರ್ಭಪೂರ್ವದ 'ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರ'ದ ಸ್ಥಿತಿ, ಶಕ್ತಿ 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಜನನ ತೂಕದ ನಡುವೆ ಯಾವುದೇ 
ಸಂಬಂಧ ಕಾಣಲಿಲ್ಲ. ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ಕಡಿಮೆ ಪೋಷಣೆಯುಳ್ಳ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಜನಿಸಿದ 
ಶಿಶುಗಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲು ಚೆನ್ನಾದ ಪೋಷಣೆಯುಳ್ಳ 
ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಜನಿಸಿದ ಶಿಶುಗಳ ಸರಾಸರಿ ಜನನ ತೂಕ ಇವುಗಳ ನಡುವೆ ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ 
ವೃತ್ಕಾಸ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ ಎಂದು ಅಂಕಿ ಅಂಶಗಳು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಈ ಶೋಧನೆಯ ಇನ್ನಿತರ ಅಧ್ಯಯನಗಳೊಂದಿಗೆ ತಾಳಿಯಾಗುವುದಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ, 
ಅವು ಗರ್ಭಪೂರ್ವ ಸ್ಥಿತಿಯ ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರ ಸ್ಥಿತಿ, ಮತ್ತು ಜನನ ತೂಕದ ನಡುವೆ 
ನೇರವಾದ ಸಂಬಂಧವನ್ನು ಸೂಚಿಸುತ್ತವೆ. ಪರಿಣಾಮಗಳಲ್ಲಿಯ ಈ ವೃತ್ಕಾಸಿ ಬಹುಶಃ 
ಪರೀಕ್ಷೆಗಳ ಸಂಖ್ಯೆ ಕಡಿಮೆಯಾದ್ದರಿಂದ ಉಂಟಾಗಿರಬಹುದು. 


ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ಮಗುವಿನ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹಾಗೂ ವಿಕಾಸ: 


ಕೇವಲ ಜನನ ತೂಕವೊಂದೇ ಹೊಸಕೂಸಿನ ಉತ್ತಮ ಆರೋಗ್ಯವನ್ನು 
ಸೂಚಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಎಂದು ನಾವು ತರ್ಕಿಸಿದೆವು ಅದಕ್ಕಾಗಿಯೇ ಜೀವನದ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ 
ಮಕ್ಕಳ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹಾಗೂ ವಿಕಾಸದ ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡಲು ನಿರ್ಧರಿಸಿದೆವು. ಮೊದಲ 
ತಿಂಗಳಿನಲ್ಲಿ ಮಕ್ಕಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗ (ಪ್ರತಿದಿನ ಮೈ ತೂಕದ ಪ್ರತಿಕಿಲೋಕ್ಕೆ ಹೆಚ್ಚುವ 
ತೂಕ ಗ್ರಾಂಗಳಲ್ಲಿ) ಸುಮಾರು 10.3 ಎಂದು ಅಂಕಿಅಂಶಗಳನ್ನು ಹುಡುಕಿದೆವು. ಈ ಸಂಖ್ಯೆ 
ಕೈಗಾರಿಕಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಕ್ಕಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚಾಗಿದೆ ಹಾಗೂ 
ತಾಂರಭಾನಿಯಾ ಮತ್ತು ನೈಜೀರಿಯಾಗಳ ಮಕ್ಕಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯ ವೇಗಕ್ಕೆ ಸರಿಹೊಂದುತ್ತದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೪೭ 


ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಪದ್ದತಿಯ ಹಿಂದಿನ ಕಾರಣ 


ಮಹಿಳೆಯರು ಸ್ವತಃ ತಿಳಿದಿರುವ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸುವ ಪದ್ದತಿಯ ಹಿಂದಿನ ಕಾರಣಗಳ ಬಗೆಗೂ ನಾವು ಹೆಚ್ಚು ಗಮನ 
ನೀಡಿದೆವು. ಇತರ ಅಧ್ಯಯನಗಳನ್ನು ನೋಡಿದರೆ, ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ 
ಈ ಪದ್ಧತಿ ಸಂಪೂರ್ಣ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕವಾಗಿ ಹಾಗೂ ಸಾಮಾಜಿಕವಾಗಿ ನಿರ್ಧರಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ ಎಂದು 
ನಾವು ಭಾವಿಸಿದ್ದೆವು. ಶರೀರಕ್ರಿಯಾತ್ಮಕ ಅಂಶಗಳ ಪಾತ್ರ ಸಣ್ಣದು ಎಂದು ಕೊಂಡಿದ್ದೆವು. 
ಆದರೆ, ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯನ್ನು ಕಾರ್ಯರೂಪಗೊಳಿಸುವ ಹಂತದಲ್ಲಿ, ಶರೀರಕ್ರಿಯಾತ್ಮಕ 
ಅಂಶಗಳ ದೊಡ್ಡ ಪಾತ್ರವೂ ಇರಬಹುದು ಎಂಬುದು ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗತೊಡಗಿತು (ನಂತರ 
ನೋಡಿ). 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುವ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ಅಂಶದ 
ಬಗೆಗೆ ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ ; ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ 
ಕಡಿಮೆಯಾಗುವ ಪದ್ದತಿ. ಆ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಯಾವುದನ್ನು ತಿಂದರೆ ಏನಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬ, 
ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ಕಲ್ಪನೆಗಳಿಂದ ರೂಪುಗೊಂಡ ದೇಹದ:ಕುರಿತ ನಂಬಿಕೆಗಳಿಂದ ನಿರ್ಧರಿತವಾಗಿದೆ 
ಎಂದು ನಾವು ಭಾವಿಸಿದ್ದೆವು. ಇದರೊಡನೆಯೇ ಈ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ 
ಇತರ ಸರಿಯಾದ ನಡವಳಿಕೆಗಳೊಂದಿಗೆ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ ಮತ್ತು ಆಯುರ್ವೆದ ವೈದ್ಯ 
ಪದ್ದತಿಯಲ್ಲಿ ಹುಟ್ಟಿ ಬಂದಿವೆ ಎಂದು ಎಣಿಸಿದ್ದೆವು. 


ಸಾಮಾಜಿಕ ಅಂಶವನ್ನು ಗಮನಿಸಿದರೆ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು 
ಸೇವಿಸಿದ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗೆ ಈ ಕೆಳಗಿನ ಅಂಶಗಳಿಂದ ಪ್ರ ಭಾವಿತರಾಗಿರುತ್ತಾರೆ 
ಎಂದು ತಿಳಿದಿದ್ದೆವು. ' 


ಅತ್ತೆಯ ಮನೆಯ ಜನರು, ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಅತ್ತೆ 

ಸ್ವಲ್ಪ ಪ್ರಮಾಣದ ಮಟ್ಟಿಗೆ ನೆರೆಹೊರೆಯ ಮಹಿಳೆಯರು, 

ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ತಮ್ಮದೇ ಕುಟುಂಬದ ಇತರ ಮಹಿಳೆಯರು, 

ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ, ಅವರ ಸರಾಸರಿ ಊಟಕ್ಕೆ ಹೋಲಿಸಿದರೆ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಅವರು ಎಷ್ಟು ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು ಎಂದು ಕೇಳಿದಾಗ ಅವರಲ್ಲಿ. ಬಹಳಷ್ಟು ಜನ 
(54.4%) ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಪ್ರಮಾಣದ ಊಟ ಹಾಗೂ ಕೊನೆಯ 
ಮೂರು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿಗಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೆವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. 
ಸುಮಾರು 30% ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸರಾಸರಿ ಊಟ 


೧೪೮ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಮಾಡಿದವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. 12% ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಮೊದಲ ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿ ನಂತರ ಸರಾಸರಿ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದೆವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಕೇವಲ ಏಳು 
ಮಹಿಳೆಯರು ಮಾತ್ರ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುತಿ ದೆ ವೆಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಇಂ 


ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಿದ್ದೇವೆಂದು ಹೇಳಿದ ಮಹಿಳೆಯರು ತಮ್ಮ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಹೇಗೆ ಬದಲಾವಣೆ ಉಂಟಾಯಿತೆಂದು ಸೂಚಿಸಿದರು. ಕೆಲವರು ಬಸಿರಿನ 
ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ನಿಧಾನವಾಗಿ ಕಡಿಮೆಯಾಯಿತು ಎಂದು, ಇನ್ನು 
ಕೆಲವರು 6 ತಿಂಗಳು ನಂತರ ತಮ್ಮ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆಯಾಯಿತು ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 
ಇನ್ನು ಕೆಲವರು ಕೊನೆಯ ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಮಾತ್ರ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದರು. ಮಹಿಳೆಯರು 
ಆಗ ಉಂಟಾದ ಇನ್ನೂ ಕೆಲವು ಬದಲಾವಣೆಗಳನ್ನು ಸೂಚಿಸಿದರು. ಅವರು ಕಡಿಮೆ 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ತಿನ್ನುತ್ತಿದ್ದರು ಅಥವಾ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಮಾಡುವ ಮೂರು ಊಟಗಳ ಬದಲು 


ಆ.0೦ 


ಎರಡು ಸಲ ಊಟಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. 


ಬಹಳಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರು ತಾವು ಸಾಮಾನ್ಯಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಊಟ ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ 
ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ಆರೋಗ್ಯ ವೇಕಾರಣ ಹೊರತು 
ಮಗುವಿನದಲ್ಲ. ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ತಿನ್ನಬೇಕೆಂದೂ ಅನಿಸುವದಿಲ್ಲ. ಒಂದು ವೇಳೆ 
ಅವರು ಹೀಗೆ ಮಾಡಿದರೆ, ಅವರಿಗೆ ತ್ರಾಸಾಗುತ್ತದೆ. 


ಈ ಕೆಳಗಿನ ತೊಂದರೆಗಳು ಕಂಡು ಬರುತ್ತವೆ ಃ ಇಕ್ಕಸ (ಉಸಿರಾಟದ ತೊಂದರೆ, 
ಕೆಲಸ ಮಾಡಲಾಗದಿರುವುದು, ಹಗುರಾಗಿ ನಡೆಯಲು ಆಗದಿರುವುದು, ಹುಳಿಸುಡುವುದು, 
ಆಯಾಸ (ಬೇಸರ ಎನಿಸುವದು, ಸುಸ್ತಾಗುವದು) ಹಾಗೂ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು ಆರಾಮಾಗಿ 
ನಡೆಯಲು ಆಗದಿರುವುದು ಇತ್ಯಾದಿ. ಅನೇಕ ಮಹಿಳೆಯರು ಘಟಿ ತಿಂದರೆ 
ಪಚನವಾಗುವದಿಲ್ಲ (ಕಪ್ಪುದಿಲ್ಲ) ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಅಥವಾ ಹುಳಿಸುಡುವಿಕೆಯಿಂದಾಗಿ 
ತಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಇನ್ನು ಕೆಲವರು, ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು 
ಇದ್ದು ಅದು ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರಮಿಸುವದರಿಂದ ಹೆಚ್ಚು ಆಹಾರವನ್ನು 
ಸೇವಿಸಲಾಗುವದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. 


ಚಿಕ್ಕ ಮಗು ಬೇಕು ಎಂಬುದಕ್ಕೆ ಮಹಿಳೆಯರು ಪ್ರಾಧಾನೃತೆ ಕೊಡುತ್ತಾ ರೆ ಎಂಬುದು 
ಈ ಕುರಿತ ಇತರ ಸಾಹಿತ್ಯದಲ್ಲಿ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ನಮ್ಮ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿ ಯಾವ 
ಮಾಹಿತಿದಾರರೂ ಇದನ್ನು ಹೇಳಲಿಲ್ಲ. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ತಾವು ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನದೇ ಇರಲು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆ ಯಿಂದಿದ್ದಾಳ ಛೆ ೧೪೯ 


ಇದೂ ಒಂದು ಕಾರಣ ಎಂದು ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಯೂ ಹೇಳಲಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ನಿಜದಲ್ಲಿ ಅವರ 
ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮವು ತಿರುವುಮುರುವಾಗಿದೆ : ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ 
ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗು ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಬೆಳೆದಿದ್ದು, ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರಮಿಸುವುದರಿಂದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲಾರಂಭಿಸುತ್ತಾರೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಅವರು ಹೆಚ್ಚು 
ತಿಂದರೆ, ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಮಗುವಿಗೆ ಸ್ಥಳವಾಕಾಶ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ, ಅದು ತೆಳ್ಳಗಾಗುತ್ತದೆ 
ಮತ್ತು ಅದರ ಒಟ್ಟಾರೆ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಮಹಿಳೆಂ ುರು 
ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಿದರೆ, ಮಗುವಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವಕಾಶ ಸಿಕ್ಕು ಅದಕ್ಕೆ 


ಇ RS ಕೇವಲ ಬ ಇಲ್ಲಿ ಅಲ್ಲ ತಾಯಂದಿರಿಗೂ .. ಅದರಿಂದ ಗೆ 
ಸಮಾಧಾನವೆನಿಸುತ್ತದೆ. ಮಗು ಯತ ಹೆಚ್ಚು ಸ್ಥಳವನ್ನು ಆಕ್ರಮಿಸುವದರಿಂದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ ಎಂಬ ನಂಬಿಕೆಯ ಖು ಹೊಟ್ಟೆ ತುಂಬುವವರೆಗೆ 
ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ ಎಂಬ ಪ್ರಚಲಿತ ಯಾ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದೆ. 


ಆದರೆ ಮಗು ಉತ್ತಮವಾಗಿ ಬೆಳೆಯಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬ ಈ ಅನಿಸಿಕೆ 
ಪರಿಣಾಮವು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲು ಒಂದು ಕಾರಣವಲ್ಲ. ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲು 
ಇರುವ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ ಮಹಿಳೆಯರ ಸ್ವಂತ ಆರೋಗ್ಯಕ್ಕೇ ಸಂಬಂಧಿಸಿದೆ. ಒಂದು ವೇಳೆ 
ಅದರಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಹಿತಕರವಾದ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಉಂಟಾದರೆ ಅವು ಒಂದು ಆಕಸ್ಮಿಕವೇ 
ಹೊರತು ಉದ್ದೇಶಪೂರ್ವಕವಾಗಿ ಸಾಧಿಸಿದ ಗುರಿಗಳಲ್ಲ. * .. 


ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದಲ್ಲಿಅ ನಡೆಸಿದ ಒಂದು ಅಧ್ಯಯನವು ಮಹಿಳೆಯರು ದೊಡ್ಡ 
ಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯುವದರ ಸಲುವಾಗಿ ಆಹಾರವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ ಎಂದು 
ಹೇಳುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, ಇದು ನಮ್ಮ ಅಧ್ಯಯನದ ಸಮೀಕ್ಷೆಗೆ ಹೊಂದುವದಿಲ್ಲ. 
ದೊಡ್ಡಮಗುವನ್ನು ಪಡೆಯುವದರ ಸಲುವಾಗಿ ಅವರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವದಿಲ್ಲ. 
ಅವರು ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಲು ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣವೆಂದರೆ, ಅದರಿಂದ ಅವರಿಗೆ 
ಆರಾಮವೆನಿಸುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 3 ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವಿಸುವ ಪದ್ದತಿಯ ಕುರಿತು ಇರುವ ಸಾಮಾನ್ಯವಾದ ವಿವರಣೆಯು, ಗರ್ಭಿಣಿ 
ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ತಮ್ಮ ತಮ್ಮ ಗರ್ಭಸ್ಥ ಶಿಶುಗಳ ಬಗೆಗೆ ಕಾಳಜಿ ಕಡಿಮೆ ಎಂದು 
ತೋರಿಸುವದರ ಜೊತೆಗೇ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ ತಮ್ಮ ಸ್ವಂತದ ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗೆಗೆ ಕಾಳಜಿ 
ಕಡಿಮೆ ಇದೆ ಎಂದೂ ಸ್ವಲ್ಪ ತಪ್ಪಾಗಿ ತೋರಿಸುತ್ತದೆ. 


೧೫೦ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಇದು ನಮ್ಮನ್ನು ಮತ್ತೆ ನಮ್ಮ ಸಂಶೋಧನೆಯ ಪ್ರಶ್ನೆಗೇ ತಂದು ನಿಲ್ಲಿಸುತ್ತದೆ. 
ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದು ಆಹಾರದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳೊಡನೆ ಸಂಬಂಧ 
ಹೊಂದಿದೆ ಮತ್ತು ಈ ನಂಬಿಕೆಗಳು ದೇಹದ ಕುರಿತ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಚಾರಗಳ ಜೊತೆಗೆ ಸಂಬಂಧ 
ಹೊಂದಿರಬಹುದು ಎಂದು ನಿರೀಕ್ಷಿಸಿದ್ದೆವು. ಈಗ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ ಕೊನೆಯ 3 
ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಕುರಿತು ಹೇಳಿದ ಕಾರಣಗಳು 
ಂಬಿಕೆಗಳಿಂದ ರೂಪಗೊಂಡಿವೆಯೋ ಅಥವಾ 


ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆಯೋ ಎಂದು ನಮಗೆ 
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ಯ ಅಂಶಗಳು ಈ ವಿಷಯದಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯ ಪಾತ್ರ 
ವಹಿಸುತ್ತಿದ್ದರೆ, ಕೈಗಾರಿಕಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಹಿಳೆಯರು ಕೂಡ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಇವೇ 
ತರಹದ ದೈಹಿಕ ತೊಂದರೆಗಳನ್ನು ಎದುರಿಸುತ್ತಾರೆಯೇ? ಯಾವ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ಸಮೂಕ್ಸೆಗಳೂ 

ನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಶಕ್ತಿ ಅಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವಂತಹ ದೈಹಿಕ 
ಬದಲಾವಣೆಗಳ ಬಗೆಗೆ ಹೇಳುವದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ, ವೈದ್ಯವೃತ್ತಿಯವರ ಹಾಗೂ 


೨ 


ನೆದರಲ್ಕಂಡ್ಸ್‌ದಲ್ಲಿಯ ಗರ್ಭಿಣಿಯರ ಮೌಖಿಕ ಹೇಳಿಕೆಗಳು, ಅನಾರೋಗ್ಯದ ಬಗೆಗಿನ 
ಇಂತಹವೇ ಭಾವನೆಗಳು ಇದರಲ್ಲಿ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆ ಎಂದು ಸೂಚಿಸುತ್ತವೆ. ಬಸಿರಿನ 
ಕೊನೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಭ್ರೂಣ ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ ಒತ್ತು ತ್ತದೆ. ಹೀಗಾಗಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗೆ 
ಹಸಿವು ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ ಪತ್ತು ಹುಳಿಸು ಡುವಿಕೆ ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಭಾಗದಲ್ಲಿ ನೆದರಲ್ಮಾಂಡ್ಸದ ಮಹಿಳೆಯರ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗೆ ಇರುವ 
ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ಅಧ್ಯಯನ ಮಾಡಿ ಅವುಗಳನ್ನು ನಮ್ಮ ಈ ಅಧ್ಯ ಯನವು ಕಂಡುಕೊಡ 


ವಿಷಯಗಳೊಡನೆ ಹೋಲಿಸಿ ನೋಡುವದು ಆಸಕ್ತಿಕರ ವಿಷಯವಾಗಬಹುದು. 


ಇನ್ನೊಂದು ಮುಖ್ಯವಾದ ವಿಷಯವೆಂದರೆ ಒಂದು ವೆಳೆ ಕೈಗಾರಿಕಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ 
ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಈ ಯಾವುದೇ ತರಹದ ತೊಂದರೆಗಳು 
ಕಂಡು ಬಂದಿರೆ, ಅವರು ತಮ್ಮ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟವನ್ನು ಬೇಕಾದ ಹಾಗೆ 
ಬದಲಾಯಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಸಾಧ್ಯವಿರುತ್ತದೆ. ನಮ್ಮ ಅಭ್ಯಾಸದ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿಯ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ 
ಇಂತಹ ಬದಲಾವಣೆಗಳ ಅವಕಾಶಗಳು ಕಡಿಮೆಇರುತ್ತವೆ. ಅವರು ಅದೇ ರಾಶಿ ಆಹಾರವನ್ನು 
ಪ್ರತಿದಿನವೂ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ ಉದಾಃ ಒಬ್ಬ ಮಹಿಳೆ ಒಂದು ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಹೆಚ್ಚು 
ತಿನ್ನುವ ಬದಲು, ತಿನ್ನುವುದು (ಕ್ಯಾಲೋರಿಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು) ಸ್ವಲ್ಪ ಹೆಚ್ಚು ಕೆನೆಯನ್ನು 
ತಿನ್ನುವದರಲ್ಲಿ ನಿಶ್ಚಯವಾಗಿಯೂ ವೃತ್ಕಾಸವಿದೆ. 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೫೧ 


ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗೆ ಇರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳೊಡನೆ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದ 
ಸಾಮಾಜಿಕ ಅಂಶವು, ಅಂದರೆ ಮುಖ್ಯವಾದ ಇತರರಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ ಪರಿಣಾಮದೆಡೆಗೆ 
ನೋಡಿದಾಗ ನಮ್ಮ ಯಾವ ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರರಿಗೂ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ 
ಆಹಾರ ಸೇವಿಸಬೇಕೆಂದು ಅವರ ಅತ್ತೆ ಅಥವಾ ಬೇರೆ ಯಾರಾದರೂ ಹೇಳಿರಲಿಲ್ಲ ಎಂಬುದು 
ಸ್ಪಷ್ಟವಾಯಿತು. ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ 
ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಸ್ವಂತ ನಿರ್ಧಾರವೇ ಆಗಿತ್ತು. ಇದು ನಮ್ಮ ನಿರೀಕ್ಷೆಗೆ ವಿರುದ ವಾಗಿತ್ತು .' 


ಈಗ ನಾವು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗಿನ 
ಹಾಗೂ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳನ್ನು ಹೋಲಿಸಿ ನೋಡೋಣ. ನಂಬಿಕೆಗಳು ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಏನನ್ನು ಸೇವಿಸಬೇಕು ಎಂಬುದಕ್ಕಿಂತ ಯಾವುದನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸಬೇಕು ಎಂಬುದರ 
ಬಗೆಗೆ ಇವೆ. ಈ ನಂಬಿಕೆಗಳು, ಆಯುರ್ವೇದ ವೈದ್ಯ ಪದ್ದತಿ ಮಾಡಿರುವ ಆಹಾರ 
ವಿಭಜನೆಗಳೊಡನೆ `ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ' ಪಪ್ಪಾಯಿಯನ್ನು 
ಸೇವಿಸಬಾರದು. ಏಕೆಂದರೆ ಅದರ ಕಾವಿನ ಗುಣಗಳು ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನುಂಟು ಮಾಡುತ್ತವೆ. 
ಉರಿಬಿಸಿಲು, ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಬಂಧ, ಅಲೋಪಥಿ ಔಷಧ ಹಾಗೂ ಕಠಿಣ ಶ್ರಮ ಇವು ಕೂಡ 
ಕಾವನ್ನು ಉಂಟು ಮಾಡುವದರಿಂದ ಅವುಗಳನ್ನು ನಿಷೇಧಿಸಬೆಕು. 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಕೆಲ ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಆಕಸ್ಮಿಕ ಗರ್ಭಪಾತವನ್ನು ಉಂಟು 
ಮಾಡುವದಲ್ಲದೆ, ಮಗುವಿನ ದೈಹಿಕ ಪ್ರಕೃತಿಯ ಮೇಲೂ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ. 
ಬಸಿರಿಯರು ಬಾಳೆಹಣ್ಣು, ಹಸಿಕೊಬ್ಬರಿ ಹಾಗೂ ಎಳ್ಳು ಸೇವಿಸಬಾರದು. ಈ ತರದ ತಂಪು: 
ಹಾಗೂ ಎಣ್ಣೆಯ ಗುಣಗಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸುವದರಿಂದ ಮಗುವಿನ 
ದೇಹದಲ್ಲಿ ಅತಿಯಾದ ಕಫ ಉಂಟಾಗಿ, ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ನೆಗಡಿ, ಕೆಮ್ಮು ಹಾಗೂ 
ನ್ಮುಮೋನಿಯಾ ಉಂಟಾಗಲು ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆ. ಹೀಗೆ ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸಿದ 
ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟವು ಮಗುವಿನ ದೇಹಪ್ರಕೃತಿಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತದೆ ಎಂದು 
ನಂಬಲಾಗುತ್ತದೆ. ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಇತರ ನಡುವಳಿಕೆಗಳು ಕೂಡ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ 
ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿಯ ಮೇಲೆ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುತ್ತವೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ, ಬಸಿರಿದ್ದಾಗ 
ಮುಟ್ಟಾದ ಹೆಣ್ಣು ಮಗಳ ಸ್ಪರ್ಶ ಉಂಟಾದರೆ, ಅದರಿಂದ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿಯ 
ಮೆಲೆ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಮಗು ತೀರ ಚಿಕ್ಕದು ಹಾಗೂ ಅಶಕ್ತವಾಗಿ 
ಹುಟ್ಟುತ್ತದೆ. 


EVN eI. 


ದ್‌ ರ್ಮ್‌ ಕಾವಾ, ಕ ಇ — ಹ 
ಗರ್ಬಾವಸೆ ಯಲ್ಲಿ ಸೆವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟದ ವಿಚಾರದಲ್ಲಿ ಸಾಮಾಜಿಕ 


ಪಾತ್ರ. ವಹಿಸುತ್ತದೆ. ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕಡಿಮ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೊಂದಿದ 
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ತಾಯಂದಿರು ತಮ್ಮ ಅತೆ. ಅಥವಾ ತಾಯಿಯಿಂದ ಪ್ರಭಾವಿತರಾಗಿರುತ್ತಾ ರೆ. 


ಎಲ್ಲವನ್ನು ಒಟ್ಟಾಗಿ ನೋಡಿದಾಗ, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯ 


ಗುಣಮಟ, ಬೆಗೆಗಿರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳು, ದೇಹದ ಬಗೆಗಿನ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಚಾರಗಳೊಡನೆ 
ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದೆ. ಈ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಚಾರಗಳು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿಯ ಇತರ 
ಸರಿಯಾದ ನಡವಳಿಕೆಗಳೊಡನೆ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿವೆ.. ಅವು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ, ವೈದ್ಯಕೀಯ 


ಪದ್ದತಿಯಾದ ಆಯುರ್ವೇದದಿಂದ ಹುಟ್ಟಬಂದಿವೆ. ಇಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಮುಖ್ಯವಾದ ಇತರರ 
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ಆದರೆ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳು ದೇಹದ ಕುರಿತ 
ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಚಾರಗಳೊಡನೆಯಷ್ಟೇ ಸಂಬಂಧ ಹೊಂದಿದೆ. ಮುಖ್ಯವಾದ ಇತರರ 
ಪ್ರಭಾವವನ್ನು ನಿರ್ಲಕ್ಷಿಸಬಹುದು: ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಗೆ ಹೆಚ್ಚು ತಿನ್ನಬಾರದೆಂದು ಮಹಿಳೆಯರು 
ತಾವಾಗಿಯೇ ನಿರ್ಧರಿಸುತ್ತಾರೆ. ಕೇವಲ ಶಾರೀರಿಕ ಅಂಶಗಳಷ್ಟೇ ಪಾತ್ರ ವಹಿಸುತ್ತವೆಯೇ 
ಎಂಬುದು ನಿಶ್ಚಿತವಾಗುವದಿಲ್ಲ. ಕೈಗಾರಿಕಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯ ಮಹಿಳೆಯರು ಕೂಡ ಇಂತಹವೇ 
ದೈಹಿಕ ತೊಂದರೆಗಳನ್ನು ಎದುರಿಸುವದಿಲ್ಲವೇ? 


ಮೇಲೆ ಹೇಳಿದ ಎಲ್ಲ ಮಾಹಿತಿಗಳನ್ನು ನೋಡಿದಾಗ, ಆರೋಗ್ಯ ಶಿಕ್ಷಣದ ಮೇಲೆ 
ಪರಿಣಾಮ ಬೀರಲು ಸಾಧ್ಯವಿರುವ ಅಂಶಗಳು ಯಾವವು? ಒಂದು ವೇಳೆ ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟವನ್ನು ಸುಧಾರಿಸುವದು ಉದ್ದೇಶವಾಗಿದ್ದರೆ, 
ಆರ್ಯುವೇದದ ವೈದ್ಯ ಪದ್ದತಿಯಲ್ಲಿ ಹೇಳಿದ ಆಹಾರದ ವಿಭಾಗಗಳನ್ನೂ ಹಾಗೂ ದೇಹದ 
ಬಗೆಗಿನ ಸಾಂಸ್ಕೃತಿಕ ವಿಚಾರಗಳನ್ನು ಗಮನದಲ್ಲಿಡಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಅಧ್ಯಯನದಿಂದ 
ತಿಳಿದು ಬರುವುದೇನೆಂದರೆ, ಕಾವಿನ ಗುಣವುಳ್ಳ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ದೇಹದಲ್ಲಿ ಕಫವನ್ನು 
ಹೆಚ್ಚು ಉಂಟುಮಾಡುವ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸಲಹೆ ಮಾಡಬಾರದು. ಆರೋಗ್ಯ 
ಶಿಕ್ಷಣವನ್ನು ಕೇವಲ ಗರ್ಭಿಣಿಯರಿಗಷ್ಟೇ ಅಲ್ಲ, ಮುಖ್ಯವಾದ ಇತರರಾದ ಅತ್ತೆ ಹಾಗೂ 
ತಾಯಿ ಇವರಿಗೂ ಕೂಡ ಕೊಡಬೇಕು. 


ಆದರೆ, ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಬಗೆಗಿನ ನಂಬಿಕೆಗಳ ಕುರಿತು ಯೋಚಿಸುವಾಗ, 
ಮಾಹಿತಿದಾರರ ಹಾಗೂ' ಮುಖ್ಯ, ಇತರರ ನಂಬಿಕೆಗಳ ಕಡೆಗೆ ಗಮನ ನೀಡುವದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೫೩ 


ಅವಶ್ಯವಿಲ್ಲ. ಆರೋಗ್ಯ ಶಿಕ್ಷಣವು ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಬಗೆಗೆ ಗಮನ ನೀಡಿ, ಪಚನಕ್ಕೆ 
ಹಗುರಾದ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಲು ಹೇಳಬಹುದು. ಈ ಹಿಂದೆ ನೋಡಿದಂತೆ 
ನಮ್ಮ ಒಬ್ಬ ಮಾಹಿತಿದಾರಳು ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಬಾರ್ಲಿ: ಅಕ್ಕಿಯ ಗಂಜಿಯನ್ನು 
ಸೇವಿಸಿದ್ದೇನೆಂದು ಹೇಳಿದಳುಃ ಅದು ಪಚನಕ್ಕೆ ಸರಳ ಹಾಗೂ ಹೊಟ್ಟೆಗೆ ಹಗುರ. ಅದನ್ನು 
ಸೇವಿಸಿದಾಗ ಅವಳಿಗೆ ಹೊಟ್ಟೆ ಭಾರವಾಗಲಿಲ್ಲ; ಹೀಗಾಗಿ ಅವಳು ಯಾವುದೇ ಕೆಲಸ ಮಾಡಲು 
ಸಾಧ್ಯವಿತ್ತು. 


ಇಲ್ಲಿ ನಾವು ವಿಶ್ವ ಆರೋಗ್ಯ ಸಂಸ್ಥೆಯು ತಾಯಿ ಹಾಗೂ ಮಗುವಿನ ಆರೋಗ್ಯದ 
ಬಗೆಗೆ ಮಾಡಿದ ನಿರ್ಣಯವನ್ನು ಗಮನಿಸೋಣ. ಅವುಃ "ಅಪಾಯಕಾರಿ ಸಾಂಪ್ರದಾಯಿಕ 
ಪದ್ಧತಿಗಳ ಹಾಗೂ ಮಹಿಳೆಯರು ಮಕ್ಕಳು ಮತ್ತು ಯುವ ಜನರ ಆರೋಗ್ಯದ ಮೇಲೆ 
ದುಷ್ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವ ಇತರ ಸಾಮಾಜಿಕ, ಆಚರಣೆಗಳ ಅಡೆತಡೆಗಳ ನಿರ್ಮೂಲನೆ"ಗೆ 
ಒತ್ತು ಕೊಡುತ್ತದೆ. 


ಅದು "ಬಾಲ್ಕ ವಿವಾಹಗಳು, ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಮಿತಿ ಹಾಗೂ...' 
ಹೆಣ್ಣಿನ ಜನನಾಂಗಗಳನ್ನು ಊನಮಾಡುವ" ಇಂಥಹ ಪದ್ದತಿಗಳು ಮುಂದುವರಿಯುವುದನ್ನು 
ವಿರೋಧಿಸುತ್ತದೆ (೯5೦%೦ 1993). 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟ ಹಾಗೂ ಪ್ರಮಾಣದ 
ಬಗೆಗಿರುವ ನಂಬಿಕೆಗಳು ತಾಯಿ ಅಥವಾ ಮಗುವಿಗೆ ನಿಜವಾಗಿಯೂ ಹಾನಿಕಾರಕವೇ? 


ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣದ ಕುರಿತು ನೋಡಿದಾಗ, ನಮ್ಮ ಅಧ್ಯಯನಚ ಚಕಾರ 
ಗರ್ಭಪೂರ್ವ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಉತ್ತಮ ಪೋಷಣೆಯನ್ನು ಪಡೆದ ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ 
ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇವೆ. ಅವರು ಬಸಿರಿನ 
ಆರಂಭದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಮಾಣದ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುತ್ತಾರೆ, ಹಾಗೂ ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ 
ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಬಡ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ 
ಮಟ್ಟವನ್ನು ಮುಟ್ಟುತ್ತಾರೆ. ಇದೊಂದು ಈ ಅಧ್ಯಯನದ ಅತಿ ಮುಖ್ಯವಾದ ಸಂಶೋಧನೆ 
ಗರ್ಭಪೂರ್ವಸ್ಥಿ ತಿಯಲ್ಲಿ ಬಡ ಆಹಾರ ಸೇವಿಸುವ ಮಹಿಳೆಯರು, ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಮೂರು 
ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ತಾವು ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವದಿಲ್ಲ. 
ಈಗಾಗಲೇ ಸ್ಪಷ್ಟವಾಗಿರುವಂತೆ ಈ ತೀವ್ರವಾದ ೦80 ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಬರುವ ಮಹಿಳೆಯರು 
ಆಹಾರದ ಪ್ರಮಾಣವನ್ನು ಹೆಚ್ಚಿಸಿದರು ಕೂಡಾ. 


೧೫೪ ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಮಹಿಳೆಯರ ಆರೋಗ್ಯ ಸ್ಥಿತಿಯ ಮೇಲೆ ಆಹಾರಸೇವನೆಯ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ 
ಉಂಟಾಗುವ ಇಳಿಕೆ ಅಂಶಿಕವಾಗಿ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವಂತೆ ಕಾಣುತ್ತದೆ. ಆಹಾರ ಸತ್ವ 
ಸೇವನೆಯಲ್ಲಿ ಸುಮಾರು 300 ಕಿಲೋ ಕ್ಕಾಲೋರಿಗಳಿಗಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಇಳಿಕೆ ಕಂಡು ಬಂದ 
ಮಹಿಳೆಯರು ಬಸಿರಿನ ಕೊನೆಯ ಎರಡು ತಿಂಗಳುಗಳಲ್ಲಿ ಗಳಿಸಿದ ತೂಕವು 
ವಿಶೇಷವಾಗಿರಲಿಲ್ಲ. ಆದರೆ, ಬಸಿರಿನ ಪೂರ್ಣ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿನ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳದ ಮೇಲೆ 
ಯಾವ ವಿಶೇಷ ಪರಿಣಾಮವೂ ಆಗಿರಲಿಲ್ಲ. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ, ಈ ಅಧ್ಯಯನದಲ್ಲಿಯ 
ಅಂಕಿ ಅಂಶಗಳು, ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿದ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಹುಟ್ಟಿದ 
ಮಕ್ಕಳ ಜನನ ತೂಕವು ಹಾಗೂ ಆಹಾರ ಸತ್ವ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡದೇ ಇದ್ದ 
ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಹುಟ್ಟಿದ ಮಕ್ಕಳ ಜನನ ತೂಕಗಳಲ್ಲಿ ಯಾವುದೇ ವಿಶೇಷ ಅಂತರ ಕಂಡು 
ಬರಲಿಲ್ಲ ಎಂದು ತೋರಿಸುತ್ತವೆ. 


ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಸೇವಿಸುವ ಆಹಾರದ ಗುಣಮಟ್ಟದ ಬಗೆಗೆ ಯೋಚಿಸುವಾಗ, 
ನಿಷೇಧಿಸಲ್ಪಟ್ಟ ಆಹಾರ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಅಷ್ಟು ಮುಖ್ಯವಾದವುಗಳಲ್ಲಿ, ಹಾಗೂ ಈ ರೀತಿಯ 
ನಿಷೇಧ ತಾಯಿ ಅಥವಾ ಮಗುವಿಗೆ ಅಂತಹ ಯಾವುದೇ ತೊಂದರೆಯನ್ನು 
ಉಂಟುಮಾಡುವಂತೆ ಕಾಣುವುದಿಲ್ಲ ಎಂಬ ನಿರ್ಣಯಕ್ಕೆ ನಾವು ಬರಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಆದರೆ, 
ಬಸಿರಿನ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಉಂಟಾಗುವ ಬದಲಾವಣೆಗಳು ಹಾನಿಕಾರಕವಲ್ಲದಿದ್ದರೂ, 
ಮಹಿಳೆಯರ ಒಟ್ಟು ಶಕ್ತಿ ಆಹಾರ ಸೇವನೆಯ ಮಟ್ಟವು ಬಹಳ ಕಡಿಮೆ ಇದೆ. ಮಹಿಳೆಯರು 
ಬಸಿರಿಯಾಗಿಲ್ಲದಿದ್ದಾ ಗಲೂ ಸಹ ಅವರ ಆಹಾರವು ಎಲ್ಲ ತರಹದ ಪೌಷ್ಟಿಕಾಂಶಗಳನ್ನು 
ಒಳಗೊಂಡಿರುವದಿಲ್ಲ. 


ಅನುಬಂಧ -1 


ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿ 


`ಜಾತಿ 
ಆದಾಯ 


ಕುಟುಂಬ 
ಚಟುವಟಕೆ 
ಸಂದರ್ಶನ ಮಾಡಿದ ತಿಂಗಳು 


ವೇಳೆ 
5.30 


5.40 
6.00 
6.20 


6.30 


6.45 
700 
7.20 
7.30 
8.00 
8.30 
8.50 


00 


00 


23 ವಯಸ್ಸು. ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ, 2 
ಮಕ್ಕಳು 

ಮರಾಠಾ ಕುಲವೆಡಿ 

ಮೂಲ ಆದಾಯ ; ಬೇಸಾಯ 7 ಎಕರೆ 
ಸಾಗುವಳಿ ಮಾಡಿದ್ದು ವರ್ಷದ ಆದಾಯ 
ರೂ. 12,000. 

ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬ ಃ 

ಮನೆಯ ಪೋಷಣೆ ಮಾತ್ರ 

ಜನೇವರಿ. ; 


` ಬೆಳಿಗ್ಗೆ ಏಳುವದು ಮತ್ತು ಮುಖವನ್ನು 


ತೊಳೆಯುವದು 

ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಚಹ ಕುಡಿಯುವದು 

ತಿಂಡಿ ಮಾಡಲು ತಯಾರಿ ಮಾಡುವದು 
ಉಪ್ಪಿಟ್ಟು 

ಅಡಿಗೆ ಮಾಡುವ ಘಾತ್ರೆಗಳನ್ನು 
ತೊಳೆಯುವದು 

ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದ- | 
ಮಕ್ಕಳ ಮುಖವನ್ನು ತೊಳೆಯುವದು 
ಮೈದುನನಿಗೆ ಚಹವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಚಹ ಮತ್ತು ತಿಂಡಿಯನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಚಹದ ಪಾತ್ರೆಯನ್ನು ತೊಳೆಯುವದು 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಗಂಡನಿಗೆ ಊಟವನ್ನು ಕೊಡುವದು 


೧೫೬ 


9.00 


9.30 

10.00 
10.20 
10.30 
10.45 
11.00 


12.30 
12.45 


13.00 
13.20 
13.30 


14.00 
14.30 
15.30 
15.50 


16.10 
16.30 
17.00 
117.30 
17.40 
18.20 


18.40 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಗಂಡನ ಅಣ್ಣ ತಮ್ಮಂದಿರಿಗೆ ಊಟ 
ಕೊಡುವದು 

ಬೊರ್‌ವೆಲ್‌ನಿಂದ ನೀರನ್ನು ತರುವದು 
ತನ್ನ ಊಟವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಸ್ನಾನ ಮಾಡಿಸುವದು 

ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ 

ಬಟ್ಟೆ ಒಗೆಯಲು ಟ್ಯಾಂಕಿಗೆ 
ಹೋಗುವದು 

ಮನೆಗೆ ತಿರುಗಿ ಬರುವದು 
ಬಟ್ಟೆಗಳನ್ನು ಹೊರಗೆ ಹಾಕಿ 
ಒಣಗಿಸುವದು 

ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ 

ಗಂಡು ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಊಟ ಕೊಡುವದು 
ಗಂಡನಿಗೆ ಮತ್ತು ಗಂಡನ ಸೋದರನಿಗೆ 
ಊಟಕೊಡುವದು 

ತನ್ನ ಊಟವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಮಲಗುವದು 

ಅಕ್ಕಿಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಗಿರಣಿಗೆ ಹೋಗಿ ಅಕ್ಕಿ ಗಿರಣಿಗೆ 
ಹಾಕಿಸುವದು 

ಮನೆಗೆ ಅಕ್ಕಿ ಜೊತೆ ತಿರುಗಿ ಬರುವದು 
ಅಕ್ಕಿ ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 

ಮನೆ ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 


' ಗಂಡನ ಜೊತೆ ಹರಟೆ ಹೊಡೆಯುವದು 


ಬೊರವೆಲ್‌ನಿಂದ ನೀರು ತರುವದು 
ಹಿತ್ತಲಿನಿಂದ ಅಡಗೆ ಮನೆಗೆ ಉರವಲು 
ತಂದು ಹಾಕುವದು 

ಅಡುಗೆಮನೆ ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


19.10 
19.30 
19.45 
20.00 
20.10 
20.30 
20.45 
21.10 


21.40 
21.50 
22.20 


೧೫೭ 


ಊಟದ ತಯಾರಿ ಮಾಡುವದು 
ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು "' 

ಮನೆ ಮಂದಿಗೆಲ್ಲ ಚಹವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಊಟವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಪಲ್ಯವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಗಂಡನಿಗೆ ಮತ್ತು ಉಳಿದ ಮನೆ ಮಂದಿಗೆ 
ಊಟಕೊಡುವದು 

ತಾನು ಊಟ ಮಾಡುವದು 

ವಿಶ್ರಾತಿ 

ಮಗನ ಜೊತೆ ಆಟವಾಡುವದು ಮತ್ತು 


ಡಾ 


ಮಲಗುವದು. 


ಅನುಬಂಧ 2 


ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿ 
ಜಾತಿ 


ಆದಾಯ 


ಕುಟುಂಬ 
ಚಟುವಟಿಕೆ 


ಸಂದರ್ಶನ ಮಾಡಿದ ತಿಂಗಳು 


ವೇಳೆ 
6.30 
6.40 
6.50 
7.00 
1.19 
7.30 
7.50 
8.00 
8.30 
8.45 
9.00 


: 21 ವಯಸ್ಸು 

; ಕೊರಮಾ 
ಮೂಲ ಆದಾಯ : ಬೇಸಾಯ 
2ಎಕರೆ ಸಾಗುವಳಿ ಮಾಡಿದ್ದು 
ವರ್ಷದ ಆದಾಯ ರೂ. 5,000. 

: ಅವಿಭಕ್ತ ಕುಟುಂಬ 

; ಮನೆಯ ಪೋಷಣೆ ಮತ್ತು ಚಾಪೆ 
ಹೆಣೆಯುವದು ಮತ್ತು 
ಕಸಬರಿಗೆಗಳನ್ನು ಮಾಡುವದು 


ಡಿಸೆಂಬರ. 


ಏಳುವದು, ದಿನದ ಆರಂಭ 
ಮುಖವನ್ನು ತೊಳೆಯುವದು 
ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಮಕ್ಕಳ ಮುಖವನ್ನು ತೊಳೆಯುವದು 
ಮಕ್ಕಳ ಜೊತೆ ಚಹವನ್ನು ಕುಡಿಯುವದು 
ಗಂಡನಿಗೆ ಚಹವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಬಡಿಯುವದು 

ಊಟ ತಯಾರಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


9.20 
9.40 
10.00 
10.20 
10.45 
11.00 


11.30 


13.00 


13.30 


14.00 
14.30 
15.30 


16.30 


17.00 
17.30 


17.45 
18.15 
18.30 
19.15 


೧೫೯ 


ಸ್ನಾನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವದು 


`` ಗಂಡನಿಗೆ ಊಟ ಕೊಡುವದು 


ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಊಟ ಕೊಡುವದು 
ತಾನು ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ 
ಬಳಸಿದ ಪಾತ್ರೆಗಳನ್ನು 
ತೊಳೆಯುತ್ತಾಳೆ 

ನೆರೆಯವರ ಜೊತೆ ಖುಷಿ, ಸಲ್ಲಾಪ. 
ತನ್ನ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಚಾಪೆ 
ಹೆಣೆಯುವದನ್ನು ಶುರು 
ಮಾಡುವದು 

ಒಂದು ಚಾಪೆಯನ್ನು ಹೆಣೆದು 
ಮುಗಿಸುವದು 
ಕಸಬರಿಗೆಯನ್ನು ಮಾಡಲು 
ಶುರುಮಾಡುವದು 

ಊಟವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ 

ಕಸಬರಿಗೆ ಮಾಡುವದನ್ನು 
ಮುಂದುವರೆಸುವದು 

ಕಸಬರಿಗೆ ಮಾಡಿ ಮುಗಿಸುವದು 
ಚಾಪೆಯನ್ನು ಹೆಣೆಯುವದನ್ನು 
ಶುರುಮಾಡುವದು 
ಹೆಣೆಯುವದನ್ನು ನಿಲಿಸುತ್ತಾಳೆ 
ನೆರೆಯವರ ಜೊತೆ ಸಾಮಾಜಿಕ/ 
ಸರಸದ ಮಾತು 

ಬೊರವೆಲ್‌ನಿಂದ ನೀರು ತರುವದು 
ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಉರುವಲನ್ನು ತರುವದು 
ಗಂಡಮಕ್ಕಳ ಜೊತೆ ಚಹವನ್ನು 


೧೬೦ 


19.20 
19.40 
20.00 
20.15 
20.30 


24.00: 


21.30 
22.00 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಂದಿದ್ದಾಳೆ 


ಕುಡಿಯುವದು 

ಅಡಿಗೆಗೆ ತಯಾರಿ ಮಾಡುವದು 
ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಬಡಿಯುವದು 
ಪಲ್ಯವನ್ನು ಮಾಡುವದು 
ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ರಾತ್ರಿಯ ಊಟವನ್ನು ಗಂಡ ಮತ್ತು 
ಮಕ್ಕಳ ಜೊತೆ ಮಾಡುವದು 
ಗಂಡನ ಜೊತೆ ವಿರಾಮಕಾಲ 
ಮಲಗುವದು. 


ಅನುಬಂಧ 3 


ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿ 
ಜಾತಿ 

ಆದಾಯ 

ಕುಟುಂಬ 

ಚಟುವಟಿಕೆ 


ಸಂದರ್ಶನ ಮಾಡಿದ ತಿಂಗಳು 


19 ವಯಸ್ಸು, ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ,2 
ಮಕ್ಕಳು 

ಲಿಂಗಾಯತ 

ಮೂಲ ಆದಾಯ : ಬೇಸಾಯ 8 ಎಕರೆ 
ಸಾಗುವಳಿ, ಎಲ್ಲಾ ನೀರಾವರಿ. ವರ್ಷದ 
ಆದಾಯ ರೂ. 5,000. 
ಕೇಂದ್ರೀಯ ಏಕ ಕುಟುಂಬ 

ಮನೆಯ ಪೋಷಣೆ ಮತ್ತು ಹೊಲದ 
ಕೆಲಸ 

ನವೆಂಬರ. 


ಬೆಳಿಗ್ಗೆ ಏಳುವದು ಮತ್ತು ಮುಖವನ್ನು 
ತೊಳೆಯುವದು 

ಅಡುಗೆಮನೆ ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಗಂಡನ ಜೊತೆ ಚಹವನ್ನು 
ಕುಡಿಯುವದು 

ದನದ ಕೊಟ್ಟಿಗೆಯನ್ನು 
ಸ್ವಚ್ಚಮಾಡುವದು 

ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಚಹವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಚಹ ಮಾಡಲು ಉಪಯೋಗಿಸಿದ 
ಅಡಿಗೆ ಪಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ 
ಮಾಡುವದು 

ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಸ್ನಾನ ಮಾಡಿಸುವದು . 
ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


(ಭಾಜಿ) 

ಹಾಲನ್ನು ಕರೆಯುವದು 

ಗಂಡನಿಗೆ ಊಟವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಊಟವನ್ನು ಕೊಡುವದು 
ತಾನು ಊಟ ಮಾಡುವದು 

ತಮ್ಮ ಹೊಲಕ್ಕೆ ಹೋಗುವದು 
ಜೋಳ ಮತ್ತು ಅವರೆ ಬಿತ್ತುವದು 
ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ 

ಕೆಲಸ ಮುಂದುವರೆಯುವದು 
ನೀರಾವರಿ ಕಾಲುವೆಯಿಂದ ನೀರು 
ತರುವದು 

ಗಂಡನ ಜೊತೆ ಕೆಲಸ 
ಮುಂದುವರೆಸುವದು 

ಹೊಲದಲ್ಲಿ ಗಂಡನ ಜೊತೆ ಆಹಾರ 
ಸೇವನೆ 

ವಿಶ್ರಾಂತಿ (ಗಿಡದ ಕೆಳಗೆ ಮಲಗುವದು) 
ಪಡೆಯುವದು 

ಕೆಲಸ ಮುಂದುವರೆಸುವದು 

ಮನೆಗೆ ತಿರುಗಿ ಬರುವದು 

ಪೂರ್ತಿ ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ 
ಮಾಡುವದು 

ಬೊರವೆಲ್‌ನಿಂದ ನೀರು ತರುವದು 
ಮನೆ ಹಿತ್ತಲಿನಿಂದ ಉರವಲು 
ತರುವದು 

ಅಡಿಗೆ ತಯಾರಿ ಶುರು ಮಾಡುವದು 
ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು 

ಗಂಡ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳ ಜೊತೆ ಖುಷಿ, 
ಸಲ್ಲಾಪ 

ನೆರೆಹೊರೆಯವರ ಜೊತೆ ಖುಷಿ, 
ಸಲ್ಲಾಪ 

ಅನ್ನವನ್ನು ಮಾಡುವದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಂದಿದ್ದಾಳೆ ೧೬೩ 


19.25 ರೊಟ್ಟಿಯನ್ನು ಬಡಿಯುವದು 
19.45 ತರಕಾರಿ ಭಾಜಿಯನ್ನು ಮಾಡುವದು 
20.00 ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಊಟ ಕೊಡುವದು 
20.30 ಗಂಡನಿಗೆ ಊಟ ಕೊಡುವದು 
21.00 ತಾನು ಊಟ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ 

21.30 ಸಾಮಾನುಗಳನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುತ್ತಾಳೆ 
22.00 ಮಗಳ ಜೊತೆ ಆಟ 

22.10 ಹಾಸಿಗೆ ಹಾಸುವದು 


22.30 ಮಲಗುವದು. 


ಅನುಬಂಧ 4 


ಜನಸಂಖ್ಯಾ ಅಂಕಿ ಸಂಖ್ಯೆ ಮಾಹಿತಿ 
ಜಾತಿ 
ಆದಾಯ 


ಕುಟುಂಬ 
ಚಿಟುವಟಿಕೆ 
ಸಂದರ್ಶನ ಮಾಡಿದ ತಿಂಗಳು 


ವೇಳೆ 
6.00 


7.00 


8.30 


8.45 


9.15 


22 ವಯಸ್ಸು 

ಬಡಿಗೇರ 

ಮೂಲ ಆದಾಯ : ಬಡಿಗೆ ಕೆಲಸ, ಇತರ 
ಕೆಲಸ ಕೂಲಿ ಎರಡು ಎಕರೆ ಜಮೀನನ್ನು 
ಭೋಗ್ಯಗೆ ಹಾಕಿದೆ ವರ್ಷದ ಆದಾಯ 
ರೂ. 1,000. 

ಏಕ ಕುಟುಂಬ, ಇತರ ಕುಟುಂಬಗಳ 
ಜತೆ | 
ಮನೆಯ ಪೋಷಣೆ ಮತ್ತು ಕಲ್ಲು 
ಗಣಿಯಲ್ಲಿ ಕೂಲಿ ಕೆಲಸ 


ಸಪ್ಟೆಂಬರ. 


ಬೆಳಿಗ್ಗೆ ಏಳುವದು ಮನೆಯ ಮುಂದೆ 
ರಂಗೋಲಿ ಹಾಕುವದು 

ಚಹವನ್ನು ಮಾಡುವದು ಮತ್ತು 
ಅದನ್ನು ಕುಡಿಯುವದು 

ಅನ್ನ, ಬೇಳೆ, ರೊಟ್ಟಿ ಮಾಡಲು ಶುರು 
ಅಡುಗೆ ಮಾಡುವ ತಯಾರಿ 
ಮುಗಿಯಿತು 

ಸ್ವಲ್ಪ ರೊಟ್ಟಿ ತಿನ್ನುವದು ಮತ್ತು 
ಮನೆಯನ್ನು ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು 
ಮಧ್ಯಾನ್ಹದ ಊಟ ಕಟ್ಟಲ್ಪಡುತ್ತದೆ 
ಕೆಲಸಕ್ಕೆ ಹೊರಡುವದು, ಕಲ್ಲು ಗಣಿಗೆ 
% ಗಂಟೆ ನಡೆಯುವದು 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಳೆ 


10.00 


11.30 


12.00 
13.00 


14.15 
18.00 


19.00 


21.00 
21.30 


22.00 


೧೬೫ 


ಕೆಲಸ ಶುರು ಮಾಡುವದು 
ಕಲ್ಲುಗಣಿಯಿಂದ ಕಲ್ಲನ್ನು 
ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಅದನ್ನು ಬುಟ್ಟಿಯಲ್ಲಿ 
ಹಾಕಿ ಅದನ್ನು ಹುಡುಗಿಯರಿಗೆ 
ಕೊಡುವದು, ಅವರು ಅದನ್ನು 
ಪುಡಿಮಾಡುವ ಯಂತ್ರದ ವರೆಗೆ ತಲೆಯ 
ಮೇಲೆ ಹೊತ್ತು ಸಾಗಿಸುತ್ತಾರೆ 

ಸ್ವಲ್ಪ ನೀರನ್ನು ಕುಡಿಯುವದು ಮತ್ತು 
ಸ್ವಲ್ಪ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವದು 
ಮತ್ತೆ ಕೆಲಸ ಮಾಡುವದು 
ಮಧ್ಯಾನ್ಹದ ಊಟ ಮಾಡುವದು 
ರೊಟ್ಟಿ, ಅನ್ನ ಮತ್ತು ಬೇಳೆ 
ಮನೆಯಿಂದ ತಂದದ್ದು. ವಿಶ್ರಾಂತಿ 
ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವದು 

ಮತ್ತೆ ಕೆಲಸ ಶುರು ಮಾಡುವದು 
ಕೆಲಸ ಮುಗಿಯಿತು, ಮತ್ತೆ ಅರ್ಧ ಗಂಟೆ 
ಮನೆಗೆ ನಡೆದು ಕೊಂಡು ಹೋಗುವದು 
ಮನೆ ಸ್ವಚ್ಚ ಮಾಡುವದು, ಚಹಾ 


. ಮಾಡಲು ಬೆಂಕಿ ಕಾಯಿಸುವದು, ಚಹ 


ಕುಡಿಯುವದು ಅನ್ನ ಮಾಡುವದು, 
ತೊಗರಿ ಬೇಳೆ ಮತ್ತು ಸ್ವಲ್ಪ ಸಾರು 
ಮಾಡುವದು 

ಎಲ್ಲಾ ಸೇರಿ ಊಟ ಮಾಡುವದು 
ಹಾಸಿಗೆ ಹಾಸುವದು : ಹಾಸಿಗೆ ಹೊರಗೆ 
ಹಾಕುವದು 

ಮಲಗುವದು. 


ಅನುಬಂಧ 5 


ಕೆಲವು ಆಧಾರ ಪುಸ್ತಕಗಳು' 


ದಾಸ್‌, ಬಿ. ಕೆ..(1984) 
ಧಾರವಾಡ ಜಿಲ್ಲೆ - ಜಿಲ್ಲಾ ಜನಗಣತಿ ಕೈಪಿಡಿ - ಭಾರತದ ಜನಗಣತಿ, 1981. 
ಭಾ, ಮಾಲಿಕೆ - 9, ಕರ್ನಾಟಕ. 


ಹಿಟ್ಟೆನ್‌. ಎಪ್‌. ಇ. (1980) 
Weight gain in Pregnancy. In: F.E. Hytten, and 
ಆ. chamberlim (eds) Clinical Physiology in Obstetrics. 


ಅಂತರ್ರಾಷ್ಟ್ರೀಯ ಮಕ್ಕಳ ಕೇಂದ್ರ (1೦೦) (1985) 
Children in the Tropics. Paris. 


ಮ 

ಕ ಓದಲು ಸರಳವಾಗಲು ಈ ಪುಸ್ತಕದಲ್ಲಿ ಮೂಲ ಪಿಎಚ್‌. ಡಿ. ಪ್ರಬಂಧದಲ್ಲಿ 
ಸೂಚಿಸಿದ ಆಧಾರ ಪುಸ್ತಕಗಳನ್ನು ಹೇಳಿಲ್ಲ. ಹೆಚ್ಚು ಆಸಕ್ತಿಯಿರುವ ಓದುಗರು 
ದಯವಿಟ್ಟು ಮೂಲ ಪ್ರಬಂಧವನ್ನು ನೋಡಬಹುದು. 


ಅನುಬಂಧ 6 


ಬಳಸಿದ ಕೆಲ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ಪದಗಳ ಇಂಗ್ಲಿಷ ಮೂಲ 
ಅಂತರ್ವಿಜ್ಞಾನ INTERDSCIPLINE 
ಅಕಾಲ ಜನನ PREMATURE BIRTH 
ಅನಿಸಿಕೆ ಕಾರಣ PERCIEVED CAUSE 


ಅನಿಸಿಕೆ ಪರಿಣಾಮ 


ಅಂತರಿಕ ಗರ್ಭಾಶಯದ ಬೆಳವಣಿಗೆ ಹಿನ್ನಡೆ 


ಆಹಾರ ಸತ್ವಸೇವನೆ 

ಆಳವಾದ ಸಂದರ್ಶನ 

ಇತರ ಅಣುದ್ರವ 

ಇಳಿದ ಗರ್ಭ 

ಏಕ ಕುಟುಂಬ 

ಕಚ್ಚಾ ಜನನ ಪ್ರಮಾಣ 

ಕಚ್ಚಾ ಮರಣ ಪ್ರಮಾಣ 
ಗುಣಾತ್ಮಕ ಮಾಹಿತಿ 

ಜನನ ತೂಕ 

ಜನಾಂಗ ಸ್ಥಿತಿ ವಿವರಣಾ ವಿಜ್ಞಾನ 
ಜನಾಂಗೀಯ ದೇಹಕ್ರಿಯಾ ಶಾಸ್ತ್ರ 
ಜನ್ಮತಿಂಗಳೊಳಗಿನ 
ಜನ್ಮವಾರದೊಳಗಿನ 

ಜೀವ ವೈದ್ಯಕೀಯ 

ತಾಯ್ತನ - ಅಂಗಾಣು 

ತಾಯ್ತನ - ತೂಕ 

ತೂಕಕ್ಕೆ ತಕ್ಕ ಎತ್ತರ 

ದೇಹರಾಶಿ ಸೂಚಕ 


PERCIEVED EFFECT 
INTRA UTERINE GROWTH 
RETARDATION 

ENERGY INTAKE 
INDEPTH INTERVIEW 
EXTRA CELLULAR FLUID 
STILL BIRTH 

NUCLEAR FAMILY 
CRUDE BIRTH RATE 
CRUDE DEATH RATE 
QUALITATIVE DATA 
BIRTH WEIGHT 
DEMOGRAPHY 

ETHNO PHYSIOLOGY 
NEONATAL 

PERIINATAL 
BIOMEDICAL 
MATERNAL - TISSUE 
MATERNAL - WEIGHT 
WEIGHT FOR HEIGHT 
BODY MASS INDEX 


೧೬೮ ತ್‌ ; 


ಧನಾತ್ಮಕ ಕ 
ನಂಜು 

ಪದೇ ಪದೇ ಶಕ್ತಿ ಕೊರತೆ 
ಪರಿಮಾಣ ಮಾಹಿತಿ 
ಪೌಷ್ಟಿಕತೆ 

ಮಾನವ ವಿಜ್ಞಾನ 
ಮಾಸು | 
ಮುಖ್ಯ - ಇತರರು 
ಮುಖ್ಯ - ಹೇಳುಗ 
ರಕ್ತ ಸ್ರಾವ 

ಲಿಂಗ ಅನುಪಾತ 
ವಿಷರಕ್ತ 
ಸಂತಾನವಂತಿಕೆ 
ಸಾಧ್ಯತಾ - ಅಧ್ಯಯನ 


ಅವಳು ಹೊಟ್ಟೆಯಿಂದಿದ್ದಾಃ 


‘POSITIVE 
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SEPSIS 

CHRONIC ENERGY DEFFICIENC 
QUANTITATIVE DATA 
NUTRITION 
ANTHROPOLOGY 
PLACENTA 
IMPORTANT OTHERS 
KEY INFORMANT 
HAEMORRHAGE 

SEX RATIO 
TOXAEMIA 

PARITY 

FEASIBILITY STUDY 


ಈ ಗ್ರಂಥವು ಲೇಖಕರ “ದಕ್ಷಿಣ ಭಾರತದ ಹಳ್ಳಿಯಲ್ಲಿ ಬಸುರಾಗುವಿಕೆ'' ಎಂಬ 
ಸಂಶೋಧನ ಪ್ರಬಿರಿಧದ ಜನಪ್ರಿಯ ಪರಿಷ್ಕೃತ ಆವೃತ್ತಿಯಾಗಿದೆ. ಈ ಕೃತಿಯಲ್ಲಿ 
ಉತ್ತರ ಕರ್ನಾಟಕದ ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ನಡೆಯಿಸಿದ ಎರಡು ವರ್ಷಗಳ ಕ್ಷೇತ್ರಕಾರ್ಯದ 
ಫಲಶ್ರುತಿ ಪ್ರತಿಫಲಗೊಂಡಿದೆ. | 

ಸಂಶೋಧನ ಪ್ರಬಂಧದ ಬಗ್ಗೆ ಈಗಾಗಲೇ ಈ ಕೆಳಗಿನಂತೆ ಪ್ರತಿಕ್ರಿಯೆ ಬಂದಿವೆ : 


"carefully documented research on ೩ subject of great global 
importance" - 

F. Shroff (Canada) in Social Science and Medicine 
and 


studies ...... 
-Pat Caldwell (Australia) in Health TransitionReview 
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